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l L U â S a X 3 I M Û 3  S K ^ O H £ S
Si im portant# y àeaeado e l  momento do l a  L loonoiatura# no 
lo  08 mono# aquoX en qno ao oonalgue eX fiootorado» sX in to n ta r  oom 
i l u a l ^  lo g ra r  e s te  grade no puedo maio# que v o lv e r l a  m irada h ao la  
atram  j  reo o rd ar con o inoero agradeoim iento cuanto debe a  ml queri*» 
do maeatro e l  P ro feaw  fiOS£LLA LX>USla« fiapesaba é l  ouarto  curao de 
L loen o ia tu ra , coaenaaba a  tomar lo a  prlmeroa contaotoa con l a  eli«- 
n io a  y mla in c linao ionea  entcnoea eatabam bien  le jo a  de l a  0JQ3SS?BX« 
OlA y de l a  GXNBCOLOGIA; acudl con aa lduldad  a  la a  d in l e a a  de Md- 
d icaa i pero la a  m ag la tra lea  leocionea de od ted ra  de ml a c tu a l maea­
t r o  e l  P rofeaor fueron deapettendo en mf e l  in te ré a  por
una c ie n c la  h a a ta  entcnoea por ml poco apreolada» Qulae t r a b a ja r  
con d l y me acogid a au ladocon gran carido»
De éX he eprendldo oiianto en l a  ao tu a lid ad  ae* l a  . un an ten - 
t io o  maeatro pues a  au lado  ae  aprenda c l ln io a  o ae maneja e l  bla*» 
t u r f  lo  mlamo que ae emprende un tra b a jo  de in re a tIg a e ld h .
Por lo  mmom lo  que a  ml a tahe  he a ide oonatantemente e a t l— 
ffiulado p a ra  o<mtlnu@p lo a  tra b a jo a  que hoy oonoluidoa preaeaio  
para  lo g ra  e l  grade de Doctor*
£h é l  se  haoe e l  ee tud io  de l a  funcidh  a i^ ^ a rre n a l en e l  em- 
haraao y w  e l  p a r te  m d i t t i te  un t e e t  aeno illo#  l a  prueha de SlDfiH 
Ind ice  b a s te n te  f i e l  de l a  æ t lv id a d  auprarrenal*
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C A P I T Ü I i O  1.  
B O S Q U E J O  H I S S O f i l C O
lia prim era deeolpcldm anatdmloa de la a  g ldndulaa su p rarren n a- 
le a  fud re a liz a d a  p e r BàBTODCBüS EUSIAQUIP  ^w  e l  aBo 1563 , qua en» 
t(m eea la a  bau tiad  o w  e l  nombre de "glandulae ren lbua ineum banti». 
Desde antonees a  nuee troa  d iaa , ae ha  o o d lf ioado noterlam ente tan ­
t e  le a  daacripoiane# an a td a icaa , ooae l a  a ign ifioacidb i fu n c lm a l 
de e s te  drgano. Kada t ie n e  de ex trad e , que eon lo a  pr#%raao# de l a  
medioina ae haya Ido conooiendo cada ves l a  f la io lo g ia  au p ra rren a l 
y que la a  concapcionaa modamaa aean to ta lm en ta  d la t ln ta a  a  la a  ex- 
pueataa haoe o len adoa. £h oamblo, cauaa ex trad esa  coma la a  d eao rlp - 
cionea anatdaioaa an p i w o  a ig lo  XVI y en e l  XVXl, auponen a l  drgam 
no en oueatl& i fom ado por doa sonaa, una c o r t ic a l  a d lld a  y o t r a  
aem lllqu ida Tiaooaa c w t r a l ,  que no ea alno e l  r e s u l t  ado da l a  
a u to l ia ia  cadavdriea*
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Y no» ouest a  tra b a jo  penaar, odmo ea p rec iao  l l e g a r  a l  ado 1676, 
en que MAIPIGIO demueatra olaram ente que no e x la te  l a  cav lâad  oca- 
t r a l  d e s c r l ta  o<m a n te r lo r id a d , y a l  en eambio, una aona e a tru c tu -  
ra lm ente d i f e r w te  de l a  co r tlo a l*  Y es que ae  v lv w  épooaa en la a  
que un caddver ea algo aagrado, l a  au to p a la  adlo  puede re a l la a ra e  
de forma a e c re ta  y con freoueno ia  b aa tan tea  horaa deapuea de l a  
m uerte.
De ea taa  ea tru o tu raa  e n a t^ io a a  au rg ieron  concepclonea f l a lo — 
Id g lea a , algunaa auy ou rloaaa . Ami MBXOLIHO en 1661 denomlnd **atra- 
b i le "  a  l a  au a tan o ia  m odular, pwaando que p rooed la de l a  aangre 
d e l hfgado y del baso, que experimentaban en e l  e a d lrw  un proeeao ^  
a u to lia ia *  Para SPXGELIO la a  aup rarren a lea  no te n ia n  tunoidn eape- 
c l f i c a  y o o n a tltu ia  un sim ple medio de re lle n o  de l a  oavidad abdo­
m inal, a irv iendo  de aoatdn a l  eatdmago. Xdeaa parecidaa  aoa tiene  
PXCOLIX&X, para  quién la s  aup rarrena lea  a<m un te j id o  re n a l acceao- 
rio »  PXOLAHO, la a  conaidera aopeorte  de lo a  n erv io a  de l abdomen,c
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afixmanâe que aotuaii corne a s w t ig ^ a o r a e  de l a  c o i^ e e l& i ae l e s  
vaeos r w a le e .  P ara  SHTXO ,  liq^iden l a  oeagulaoldn de l a  aangre. 
8BNAC, en p lene a ig le  IV III , a t i r a a  que l a  a le iio ra  e l  mpeanie f e ­
c a l ,  y VCDi HSy&OLf que impiden l a  c a le u le a ia  rénal»
£e neoeaario  U e g a r  a  WHABIOH p ara  rer  oamo e l  problème em- 
p ie s a  a o r ie n ta ra e  adecuadamwte» £ete  au to r  , con una intuiei&Ei 
que podemoa c a l i f io a r  de g e n ia l ,  re la c io n a  l a  f l a io le g ia  aupra­
r r e n a l ,  con lo a  plexoa nervioaoa ebdm inalea^ THOMAS AJDDISOB,en 
e l  ado 16487 p ré sen té  an te  l a  South London Medical S o c ie ty , l a  
deaeripciéh  de l a  enfermedad que l i e r a  au noeAre y a e ia  a&ea dea­
puea puhliod una monograffa t i tu l a d a  "On th e  o o n a tit lo n a l and lo ­
c a l a f fe c ta  o f d isease  o f th e  su p re rren a l"  (1 ) .  Lespuds de un de- 
ten id o  estud io  anatomioe, in a ia te  en l a  aemejenaa e n tre  aa taa  
g landules y e l  t i r o id a s ,  baao,y  tim e, conslderandolaa a  todaa 
e l la a  como fa o to rea  e sen c ia lea  de l a  g d h ia is  de lo a  elementoa 
fozmes de l a  aangre y en p a r t ie u la r  a  la a  au p ra rren a l como a l e -  
mento ind ispensab le  para  l a  r i d s .  Loa tra b a jo a  de AjBDISOH y la a
p iezas w atom loas por d l  estud lada# , ae conaerran en l a  B lb llo -  
te o a  y ea e l  Muaeo A natopataloglee del Guy & m p lta l de London*
HtOVvB-8£q[UABD (18,19) demoatrd experlmentalmente en enimam 
le a ,  q#e l a  efIzt&acifti^lfi. afloa a n tw ,  hab la  aoa^tenldo AJBPISOH 
ya que l a  e x tirp a o id n u n lla te ra l  de l a  au p ra rren a l Iba  a e g ild a  
de l a  m uerte. Hoy aabemoa que ea to  no ea c le x to , y que ae p ra -  
c la a  que e s ta  eze re s ia  sea  b i l a t e r a l  para  ooaaionar l a  muerte*
Estudloa p o a te r io re a  a  GBAX, IQDLIKEE, BBAIM y KOHB deauea- 
t r e n  como e z ls te n  doa aonaa b ien  d ife re n te a , ta n to  en au e z tru o -  
tu r a  como m  au em brlogenesia y en funcionalism oe. VUiiPlAH, en 
1Ô36 a l  t r a t a r  con una ao lucidn  de c lo ru ro  de h le rro  a lo a  c o r-  
t e s  de B uprarrenal, v id  como la )  cd lu laa  adqu lrieu  un co lo r v e r -  
doao, a ie n tra a  que de l a  o o rteaa  peimanecian s in  te& lrae . HIBLE 
en 1665 tlH d lo s  granoa protoplaam at Icoa de la a  cd lu laa  medula- 
re a  con b icarbonate  p o tasio o .
Lespuds de lo a  tra b a jo a  de OLIVER# y saHA^ta (60) en 1894, 
que d w u e s tra  l a  e z is te n o ia  de subatano laa vaaopreset## en lo a
ex tra e to a  su p ra rren a le a , y de lo a  de 19031 ALDRICH (2) y ÎAKWIHE
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(105) que obtuvleron l a  ad ren a lin e  a au p ra rran in a  de un e x tra a -  
to  de gl& idulaa y de lo a  STOLS, que obtuvo ra ite ra d a a e n te  l a  
ad ren a lin a , ee dd gran predominie a  l a  mddula y ae deaouida a l  
ee tud io  de l a  ad ren a lo o rtio a l*  Para STftWAB demoatrd que ea l a  
c o r tw a  y n<5 l a  mddula, l a  ia ia reac ind ib le  en e l  mantenim ienta 
de l a  vida* H060PP (92) conaiguié l a  su p w riv e n c ia  anim eldeaau- 
p ra rrenoprivoa , m edianta l a  adm inlatraoiébi de e x tra e to a  de o w -  
te a a  au p ra rrw a l*
m  1936 (6 ) a#$lé l a  o o rta w a te ro n a , y en 1937
RElCHSTEIli (67) s in te t i s o  a l  ao e ta to  de derox ioo rticoa terona*
Eh 19#$ 8ARRET, obtuao a p a r t i r  d e l dcido d w o z ic o lico  l a  17— 
h i d r o x i - l l - d ^ i  d ro cert Ico e te ro n a .
SB SE a s
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C ap itu le  I I
SÜPfiABHlBALfii y SjESTAOKar»«mar8EassLa)tac«gaKwawBe»BMW«i « if  ia
Boy aabemoe que l a  au p ra rren a l r e p re a w ta  un papal im portante 
en e l  embaraae, como lo  demueatea e l  heobo de que l a  t e o r i a  e x ia -  
t e n te  para  ex p llo a r l a  oauaa de l a  g ea toa la  aluden a  e U a  de una 
forma in a la te n te .  Por e l l e  inioiam oa n u estro  tra b a jo  oon un ee te— 
dio  sobre l a  anatomia y f i s io lo g ia  de e s ta  g lându la  duran te l a  ges— 
ta o id n i p a ra  eaqponer despuba una s e r ie  de heohoa que suceden en e l  
emberaao y que eatdn mas o menea lig ad o a  o<m l a  s i ^ a r r e n a l .
aHATOMIa *- Aunque algunoa au to re a , como 7JWKÜS (113) ban enoon- 
trad o  a  lo s  anim ales de e^qperimentaoiébi una b ip o tro f ia  e o r t ie a l  
l a  g es tae id n , hoy e s té  demoatrado de forma in d ia e u tib le  l a  e x ia te n -  
c ia  de una h ip e r t r o f ia  de l a  c o r t ic a l  a u p ra rre n a l. fia e s te  a w tid o
abogan la s  in v e s t igaoionea p lan im etrio aa  re a lie a d a a  por ABD£BS£R'
Y AENBEDY (4,3 y 6 ) en roedorea; a s i  como la a  de GUIYESSE (43) la a  
de HARl'MABif(47) y o tro a . E sta  b ip w t r o f i a  ae i n i e i a  may presoaman­
t e ,  segdn S£CU£BCK y KOLDE (62) en lo a  prim eroa mesea de l a  geatsm 
ci& i.
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P ara  algimos EOmm (63),KDliD8 (62) ODfHMAini, TOSLGOK (46) 
e a t£  h ip e t ro f ia  ae e fe c tu a  fundamentalaeaita a  e a p w a a  de l a  r e ­
t i c u l a r ,  en l a  qua eadete  un g ran  aumente de l depdeite  de l l p o i— 
dee. O trea p e r e l  e c n tr a r ie ,  BOSELLA (13) e n tre  a l l e a ,  hen w e e n -  
tra d o  qua ea te  eng roaw ien to  c o r t ic a l  ae r e a l i s e  exduaivem ente a  
expenaaa de l a  sone f a s c ic u la r ,que ae e n o u w tra  grandemente o a rg e- 
da da l ip o id e a .
Sentada de forma in d ia e u tib le  l a  e z ia te n c ie  de una h ip e r t r o f ia  
c o r t ic a l ,  paaemos a  e a tu d ia r  ah era  l a  f ia io lo g ia  de e s ta  glA adula 
en l a  geataoidn*
PISIOLOGIA. -  Bra Idgioo penaar, deapuéa de lo  expueato antm rio— 
mente, en l a  e x is te n c ia  de una reaec idn  h ip e rfu n c io n a l c o r t i c a l .
La h ip e rc o le a t erinem ia del embaraao dm oatrado por BHABPPAR, 
LAROCHE j  GEIGXDT (24),HERMABKY KBQMAB, SLBMOBS y STAHDE&,H£LL- 
Krau (48 ), HINGJiAIS X GOVAlAs (50); e l  aumanto da l a  eUm lnaoldn 
de andrdgenoa (GOKIKE, VIES y DABEES) aa f como l a  m ajor r e a ia te n -  
c ia  a l a  ep inefrectom ia de la a  pe r ra s  prehadaa demoatrada prim ero 
por EOGOPP Y STBVAHT y luego po r BILLMAB Y EBGEL (12), EMERY Y
-  l & k -
SCRALdm ( 30)} bWXBGL£(104) GA0KT y e tx e s  ae  eagrim len como e rg o - 
mentoa en favo r de laia h iperfuno ida  c o r t ic a l  en e l  embaraao. Hoy 
ae im trepretem  eatoa beoboa de forma d ia tim ta , y ae afizma que l a  
mayor re e la te n e ia  de l a  ep in efreo ttm ia  ea mao blem fnd ioe  de ima 
bipofuncidb que de un tra a to m o  opueate , ya que e l  organ lamo, oomo 
ea IdgloOf ae adapt# poor a  l a  ex tttp ao iila  t o t a l  de un drgane him» 
perfoneionel qua ouando date  e a td  an d e f ic it*
S i b ien  eatoe be<Rioa o itadoa no tiem en a u f ic ie n te  fu e ra a  p a ra  
demoatrer l a  biperfunei&& c o r t ic a l  au p rarren a l an mX embaraao, boy 
ae admite de forma oaai unanime que e l  tono funciom al dup ra rren a l 
ea t#  d ev ad o ; a a f lo  demiieetra e l  aumanto de c a t a b o l i toa u r in a r ia  
de procedencia aiqprarrenal READ, VS3BIG y RIFSTEIH (% b ia ) y  GO- 
M£^  MAESTRO (127) baifdemoatrado e l  mmento de 1 7 -ce to ea teÈMde, en 
l a  mujer mmbaraaada, pas
M VSNNING (114); PASVIAHBI (82 b la ) LAHIANX (25) BBAGS (16 Ms) 
JA1L£(23 b i s ) ,  8ZA£kI,m (100 b is )  LEVIS (25 ,2 , 3» 4 ,)  f  S0LBXG0B2 
LOPEZ (128) e l  aimento de co# tico idee u r in a r io e .
Antes de segtU r ad e len t# , queremo# h aosr b inoap le  sobre una se-*  ^
r i e  de beeboe, que eresnos nos pueden dar alguna lu s  en e l  co n ee l-  
ffllento de l a  f l a io l e g i a  s a p ra rre n e l en e l  asbaraao*
a) Ap€aicldb de In e e f ie le n o la  c o r t ic a l  r e la t iv e  en 
l a  geetao idn  norm al.
b) Plgm#ntaci#n g ra v id le a .
o) E s tr la s  eu ttan eae .
d) M yasthenia g ra r id e ru n .
e) H iperm ereis g ra v id le a .
f )  S h o ^  y muerte s ib d ita #
APARICIOT de mSUPICimClA COBTIOAL HELATIYA m  LA GliSTAOKP
Hemos afirm ado que hoy se adm ite, unanimement e , l a  e x is t  en o ia  de 
una J^ p ttr tro f ia  c o r t i c a l .  S in embargo, ELESS (27) observé como 10  ad - 
d isonianas ttm quedaron embaraaadas, l e jo s  de m ajorer eiqperlmentarmn 
un n o ta b le  empeoramiento, de lo  oual dedujo que l a  h ip e r t r o f ia  o o r t i  -  
c a l ,  e ra  secundaria  a  un auaento de la s  necesidades, pero que no bas— 
ta b a  p ara  e u b r ir  l a s  desepdas»
THADKA (107) observé oomo s i  m#W#sll#ms de l a  sabaracateySX - 
p w lm w tab a  en lo s  prim eras meses de l a  g e s ta s lé à  unas a ltw a o io n e s  
que re w e rd a n  may de ee roa  l a  ia a u f lo ie n e ia  s u p ra r rw e l i  l a  Gluoo— 
g w e l i s l s ,  l a  g lap o su rla s  ren a is#  p e r  d if lo u lta d e s  eu l a  absorcidn  
w  lo s  tu b u l is  re n a le s , l a  dlsminuGl&& de l a  absoroidu in t e s t in a l  
de lo s  b id ra to s  de oerbono, pueden eaeplioarse perfectes&ente p e r un 
d é f ic i t  de l a  fo s fo r i l is a e i& i .
A l a  lu s  de e s ta s  observaciones se  ba  p retend ido  o re a r un sÜn- 
drome, cuya época oe apariaidki s é r i a  en lo s  prim ezcs mesea de l a  
g estac id n  y cuya patogenia s é r i a  una in s u f io ie n c ia  au p ra rren a l r e -  
l e t  iv a . El slntcm a c a rd in a l s é r ia  una in te n sa  adinam ia, a  l a  que 
acospaflan un co r te jo  a in to n a tic o  c w s t i tu id o  por acBinolflncias,aa» 
reo e , lip o tim ia s tb ip e te n s id k  y tw d e n c ia  a  co lapso . Con fm ew ene- 
c ia  aperecen tra s to m o a  d e l ap e ra te  d ig es tiv e#  in a p e te n c ia # ^ d c r  
g d s tr ic o , do lo r ep ig d a tr ie p ,vÀ sitea o estadoa neuseosos y e s t r e d i -  
a ie n te ;  acetonem ia, ré se rv a  a lc a l in s  b a ja , biposedem ia e b ip e rp e -  
tesem ia y a lte ra c ic n e s  en lo s  b idrocarbonados, que bamos reseâado 
y que que no Wstallamos p ara  no in o u r r i r  en rep^ tio idb*
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Este euadro te n  c o i^ le jo  en eintoaatoXogCa, que no s ie e p re  ee p ré ­
se n ta  de forma te n  abégarrada, a  veoee, mm auy a a H a te c A  ap a reo len - 
do eamo dn lco  s f n tw a  una adinam la qua puede a d q u iri o arao tere#  ta n  
alaam antee, que l a  enferma apenae desea abw doner a l  le e b e .
Cremsos quo e s te  es  e l  m m ente de d e s tae a r y  re n d lr  a  l a  v es  
htmmmje a  n u e s tro  o o o p a trio ta  SULOAGA (121) ,  quo t r e e  décades e n tw  
(#914), d e sc rlb ld  con e l  nombre de b ip o ^ ln e f r l a  g rav fd lo a , un oua#po 
sen e jen te  a l  sedalado por ELESS y TBAMfi
Suponen ELBBT (26) y THADEA (107) que en e l  w baraso  normal 
e x is té  una h lp o t r o f la  c o r t ic a l  que t i m e  una f in a l id a d  cwgpensadora,I
es d e o lr , qua t ie n d e  a n iv e le r  e l  aumento de l a s  ex igenoias m etabd- 
l i c a s  que supcnen e l  nuevo aumento de cosas, o se a , l a  g e s ta c id n . 
Ouando e s ta  h ip e r t r o f ia  es in s u f i c iw te  y no se produce en a b se lu -  
to  é  en aq p e llo s  oasos de in s u f io iw c la  su p a ra rran a le s  p a te n te s ,h a -  
ce su  a p e ric ié n  e l  slndrcme d e sc r lp to . La re a l id a d  e s , que e l  m eta- 
b o l in o  de l a  m b arasad a , m  lo s  prim eros m eses ,rev e la  siem pre unas 
pequtôas a l te r a c iw e s  quo hoy se  hacen s o l id a r i s s  a  una in s u f io ie n -  
o ia  c o r t ic a l  r e l a t i v e  (re ta rd e  de abso rc ién  de lo s  h id ro b ica rb o n a-
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do» de l in te s t in e  y en lo s  tu lualis  r w a le s ,  pertu rbso i& i de l a  g la -  
o o g m L a,e tc ). £a oamblo pareoe s e r  que a  p a r t i r  del q u in te  mes se  
tie n d e  a  n o rm a lise r. WIKKXiER y BHID2& (U 9 ) afiim an que mX peso de 
bermona e o r t io a l  f e t a l  a l a  madré s e r f s  l a  causa de e s te  oasbio en 
e s ta  épooa de l a  g e s tao id n . TENBUiG (114) ba  negado rotundemcnte t e l  
afizm aeidb.
m a  s e r ie  de a u tw e s  £L£ST (2 8 ), THàDM (107) MAVBOMATX (77) y 
FOSîùAXI (84) demostraron de forma experim ental l a  patogen ia b ip o y t i-  
oa l de e s te  sindrom e, a l  ob tener n o tab le s  mejoriam o w  l a  ad m in is tra - 
cidn de bormona e o r t i e a l .
De e s ta  foxma queda es tab lec id o  e l  conoepto de in s u f io ie n e ia  o o r t i  
c a l r e la t iv a ,  defendido por RH£L, que podriamos d é f in i r ,  como ima h i -  
perfuncidn que no U e g a  a o u b rir l a s  demandas ex ig id a s .
P1GM£M!£ACIQH GRAVXDICA.- La e x is t  en c ia  de pigm antacidn en l a  p i e l  
de l a  embarasada es  un fenémeno oonocido de anta&o. S in embari^ se  ha 
d iscu tid o  mucho en lo  que re sp e c ta  a  su  n a tu ra le s a . Asf m ien tras  que 
KAPOSI y HUKBa afirm aron que se  t r a ta b a  de un aumento de l a  m elenina, 
pigmente normal de l a  p ie l ;  VICHBGEL, por e l  c o n tra r io , a l  te£ lir  êm^
lo s  r e a c t ivos de h ie r ro  e s ta s  pigm w taoione», afizmé que se  t r a ta b a
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de verdaderas hem orraglae. Hoy ee adm ite, de forma o as i im lv e ra a l, 
que ee t r a ta b a  del pigmente m elébieo, que norm alaente e z ie te  en l a  
p i e l ,  y que me acumula con ezceeo.
Para BLOCH, l a  m elenina ee w g w d rfa  por un proceeo de oxldm^ 
cidn  In t r a c e lu la r ,  que te n d f ia  lu g a r mediant# l a  cooperaoidn de un 
f  ezmento que ee h a  Uemado dop a -ez ld aea . E sta  dwominaoiék obedeoe 
a l a  reaccidh  que produce con l a  d io x if to ila n ln a  dopa, Pero &OCH 
lle g b  mas l e jo e ,  y eupene que l a  dopa no eolo  pome de m an iflee to  
l a  e z is te n o ia  d e l ferm ente eitflelado, e ino  que a l l a  es l a  sd b e ten c ia  
m iw a, un proferm ento que por l a  accidn  d s l ferm ente se  transfo rm a 
en m elenina. Teniendo en ouedka l a  eemejansa qufmioa e n tre  ad ren a­
l i n e  y l a  dopa, y  que sedx>s derivan de l a  p iro c a te q u in a ,adm its e l  
a u to r a n te r io r  que a  p a r t i r  de d a ta , e l  organisme e n i ^ â r a  melmni- 
na en l a  p ie l  y ad ren a lin e  en l a  mbdula suprarrenm l. Como en l a  en - 
enfermedad de ÜHbZSOil l a  suprmrAenal no puede u t i l i s e r  l a  p iro o a te -  
qu ina, se emq^lea toda  l a  su b s tan c ia  en proddoir pigm ente.
cMQmrwdo l a  p ig sen tao iéb  g rav id io a  oon 
la s  ad d is iib n in a s  afirm aron , que aq u e lla s  eran re eu lta d o  de una in -
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insuficieK ieia au j^ ra rrw a l temposml. PISCHL # 3 9 )  y  HRIRQVOSKI (78) 
son de l a  mlama op in idb . Ma&aSOB (71) w m tlena a l  ml—a c r i t e r i a ,  
in a it ie n d a  an e l  hecha de que la a  aatduiw m  an la a  que auele  « s ia -  
t i r ,  aegÉei é l ,  un c ie r to  grade de inau f i c i  en o ia  m qurarrenal, t#enen 
aa s  f re c u e n tw a n te  clcaama y date  ea ademaa In ten ao .
Queremaa aquf i n a i a t l r  en l a  aemejanma que e x is te  e n tra  embea t i -  
poe de pigmentaoiones y p ls n te s r  e l  problema de su p o s ib le  e te ie lo g ia  
au p ra rre n a l. Bo es n u e s tra  intenai&& a g a ta r  e l  asu n to , ya que son mul­
t i p l e s  la a  teo r|çm  A sl HUSTOK y MaTHIaS (73) nos hablan
de un po sib le  suprm rresn l, SKLII2KÏ (9 4 ), BXBGEL y D£L-
lABCO afizman que se t r a t a  de una d isfunci& i; o tro a  a u tw e e  bablan 
de fa c t  ores bow onàles (eatrogenos sobre to d o ), n e rv io so s , T i ta n in i-  
cos sa l a  g w e s is  de te lâ a  pigm entaeiones.
0^ ) i^âTRlAS CüTaBIiAS.- Las e s t r i a s  outéneas que aperecen en l a  
grevidea reouerdan un poco e l  »ln<aroB» de CüSHIHG; que l a  d la ten e l* »  
no lo  es todo.Lo ha demoatrado KEKHBEB (59 )que despueo de un eetudio  
detenido concluye, que para  que e s t e ,  epareacsn acemâa de l a  d ie tw i-  
8i«Sn, es p rec iso  l a  e x ie te a o la  de o le r to a  te o to re »  h o re w a le a , ya que
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en lo8  grandes tussores abdominales no lo s  enoontré s i  no e x l s t l s  
a q u e llo s .
Tanto l a s  e s t r i a s  d e l OUSHXBG, como l a s  d s l embara*o,tienem 
una co lo sac ién  r o ja  v io la c é s , que p o d ria  haoem os penser que se t r s -  
ta b s  de hém orragies t i s u l a r e s ,  ouando en l a  r e s l id s d  es l a  e x is t  en - 
c ia  de una vaso d i la ta c ié n  de lo s  c a p ila re s  y d e l plexo venoso sub- 
p a p ila r  con desgarros de l a  caps de f i b r a  e l é s t i c a .
üo l a  g éneeis  de e s ta s  e s t r i a s ,  ta n to  en l a s  g rav fa icas  como 
en l a s  del sindrome de CÜSHIHG, se h a  eagrlmido e l  f a c to r  h ip o f ia a -  
r io  por gran ndmero de a u to re s . Asi VXBiEB (118), a f iz s a ,  q#e en e l  
adwsma b a sd f ilo  h ip o f is a r io ,  se produclrÉ a una su b stan c ia  td x ic a  
para  la s  f ib r e s  e lé e t ic a s ,  que a l  diam lnuir l a  r e s ls te n c ia  y l a  e l s s -  
t io id a d  de e s ta s ,p ro d u c ird  oon gran f a c i l id a d  su  ro tu re .
Este mismo mecaniano invoca e s te  a u to r  para  l a  génesis  de l a s  e s t 
e s t r i a s  del emberaso .
O tros a u to re s , w t r e  e l l e s  H0RBECk(31),después ae una s e r ie  de es­
tu d io  s experiment a ie s ,  mantienen que l a s  su p rarren a lea  son la s  causan­
t e s  de t a i e s  e s t r i a s ,  y aunque no niegan e l  f a c to r  h lp o a i f e r lo ,a f i r -
man que actuan a tra v e s  de l a  su p ra rre n a l.
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b) KYàQTmlA OmymAmmk-  n  e l  19% , FEKMDE ( 32, 33) dee- 
c r lb ié  im cuadro cuyo sintoaia c a rd in a l es una adinomia in v w c lb la ,  
que o b lig a  a l a  enferma a guerdar c w a . STOHB (103) J  ELERT (28) 
d eac rlb ie ro n  posterloxm ente oasos w é lo g o s , oo lncld lends lo s  t e e s  
en adm ltte  l a  g én e s is  b lp o su p ra rren a l, asooiada a  un d é f ic i t  en 
v item ina B2 (FEKEIE) y de v i t . G ( 8 T 0 m ) .
Se t r a t a  ae un prooeso d l s t ln t e  de l a  m yastenla g ra v is , y a  
que l a  prim era apareoe en l a  g e s ta c ié n  y deeaparece deapués de l 
p a r to , se  a fec tan  exclusivem ente lo a  musculo s  de l a s  extreœidsr- 
des,no bay r ig id e s ,  no se b é n é fic ia  d s l t r a ta s ie n to  con p ro s tig — 
mina y s f  en eenbio con lo s  e x tra c t  os su p ra rr  an a le s . La m y æ ten ia  
g rav is ,en  cambio m ajora a  v eces en l a  g es tac id n  } , desde luego ,no  
se  cu ra  despues del p a rto  s i  no que oon freoueno ia  empéorai se 
a fec tan  de p re fe r  en c ia  lo s  musoulos de l a  c a ra  y se m ejorw  con 
prostigm ina,
E x ist en o tro a  cuadros c lfn lc o s ,q u e  t iw e n  ae oomdn l a  e x is -  
t  en c ia  de in s u f io ie n c ia  m uscular t a l e s  como l a  a s te n ia  co n s tu c io - 
nal(THALD2^k Y i&PR); l a  b ipotsM ia e8encial(THiJ)LEA)107) ,y l a  d i s -
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t r o f i a  m uscular progreslve(THADEA) (107) todo# e l le s  mejcran con 
hormona c o r t i c a l  cuando sparecen en l a  aoÿer gestam ta.
c )  a b a rx o x o k  m  iH S p y ic iE R c iA a  c o b t i c a l e s  m m  m p m M E s ia
mYIDXOA.—Auacue algunos au to re s  continuan apegados a l a  t a o r i a  
pslcdgena de l a  h lperem esls g ra v id le a , s in  embargo podemos hoy 
a f ln a a r , s in  temor a  equlvooam os, que e l  f a c to r  psfqu lco  es un 
elemento mer aments f a c i l l t a d o r .  Se admite w  l a  a c tu a lid a d , que en 
e l l e  in te rv ie n e  un fa c to r  m etabdlioo de grave in s u f ic le n o ia  heph- 
t i c s ,  con d is tu rb lo s  en e l  métabolisme hidrocarbonado y en e l  r e -  
camblo h id rom lnera l,todo  e l lo  asociado o pro duel do p rim itlv aaen te  
por una in s u f io ie n c ia  su p ra rre n e l.
Bo vamoe a eagponer aquf con d e ta i l s  lo s  tra s to z n o s  in tim es de 
e s ta  afecc idn ,pero  queremos r e s a l t s r  que e x i s tw  a lte ra c io n e s  del 
metabolisms h idrocarbonato  y g ra ss ; a c id o s is  con disminuoidn de l a  
re se rv a  a lc a lin e  y aumento de lo s  cuerpos c e t6 iic o s  y ac id s lé o t io e ,  
disminucidn de l a  g lu c w ia  y de l a s  re se rv e s  g lu o o g â iieas . El recam- 
bio m ineral y e l  e q u i l ib r ia  id n ico  e s tâ a  igualm ente a lte ra d o s ; e x is -  
t w  e l  fenAseno que EPPIBGI^ denominé trh n sm in e ra lisac id n , es d eo ir,
h ipoclerem ia, hiposodemia a l  mismo tiempo que se e le v a  l a  t a s a  de
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p o tas lco  y de fésfo ro»  Hay ademés una h lp o h ld rea ia , debldo a  una h e - 
hw oconcen trac ldb  con elevacldn  de l a  c item ia  y dlaminucldm d e l p la a -  
mo sanguineo.
De todo cuanto hemos dioho se deduce que en l a  h lperem esls gra­
v id io a  e x l s tw  una a l te ra c ld n  d e l métabolisme d e l agua y de lo s  e le o -  
t  r o i  i t  0 8 , seme ja n te  a l  que observas&os en e l  ADDlbOH, en e l  shck y en 
l a  in flam acién  se ro sa , Por o t r a  p a r te ,  e l  tra tam ien to  en ea te  e s t  ado 
con e x tra c to  de c o r te z a  su iararrenal o con l a  hozmona mlsma m ajora ex - 
trao rd in a riam en te  l a  enfermedad hiporem ésioa. Asi lo  han deM Strado 
Ktiar (60); S3Xti££B (101,102, FREHkAB y COL& (40,41),Z0Bit£ BLANOO Y 
BXlDG0(112)|UrJiBBÂBD (49) t ANSKUülMO (7 ) , f£BBISNO (38) ,ttAGNi£(116, 
117), üPIi'ZzH (100), OUDK (81 ), BBAt>LSZfiUF (16 ), LAMa£-SÜND£BlUhH(65), 
K0X2 y KAUl'WUm (64 ), KLïSI (2 9 ), fOâAZI (84), GOLDZlfiUi (4 2 ),H 0 III- 
HOLI (15), 30IHLLA (14), D0BS£Y (26 ), ££Ui£XUA (37).
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ù) SHOCK OmtTETRICO X MUERTE SUBIT A.
Bo vamoe a e n tre r  en l e  p a to g w la  de l ehook o b s te tr io o . sé lo  
quereTOs seH aler equf l a  i s o p r tw o ia  que se ha dado en l a  patoge­
n ia  del miemo a l a  g léndu la  au p ra rre n a l. ELERT (29) lo  a tr lb u y é  a  
l a  pérd lda  de l a  aocidb hormonal de la s  aup rarrenalea  f e ta le a  u n l-  
da a l  esfueraso muaoular.
Se han â e s c r ito  Igualmente casos de muerte s d b ita  en e l  embare^
zo y en e l  p a r to , o rig inadoa s in  duda a lg w a  por una In su f io ie n c ia
«*Arguer 4»^
su p ra rren a l aguda. jis i lo  deserlbon/liüKBûéSKI (32), MAi^ SFELD y zm — 
mermenn SILOSE y HURTEH (33 ), KbELE Y KEIELE (38), en todoa
e l lo e  e x is t ien  a lte ra c io n e s  mas o menoa év iden tes de l a s  su p ra rra -  
n a le s ; en algunos habfa in te n sa  n e c ro s is  de l a  a l ama con trom bosis 
de l a  vena e in fa r to  heaorrôg ico , es d e c ir , e l  cuadro anatémico de 
una in s u f ic ie n c ia  su p ra rren a l aguda.
coRçji^To DE m sm iG im iiA  b£Xia3!iva m  m, mBàBàm % ewf#&AmTaso
PBOBttJiaA,«> fiûst« ehara  hemoa à e s c r lto  l a  e x i s t ^ c l a  de u m  h i -  
p e r t r o i l a  c o r t ic a l  duraote e l  embaraao; l a  f l s lo lo ^ ia  dem ueetra l a  
ex iertaacla  de uaa h iperfuncidzit y en cembio exlat@a una æ r i a  de h a - 
ahos cXinicoa« t a l e s  como l a  in s n f lc lw o la  c o r t ic a l  r e l a t i v a  de lo s  
prim eros mes es d e l ember aso , l a  h iperem eeis, Ic^s ea trfaa$  e tc  que 
mas b ien  Indicati l a  e x is te n c ia  de un d é f ic i t  hoimonal. Bace a s f  i 
e l  concepto que an terlorm ente expuso de BIki'f I’üâDBâ y ELIBS de In -  1 
s u f lc ie n c ia  su p ra rrsn e l r e l a t i v a  que poaemos a e f in l r  cobo una di— 
sarmonfo e n tra  producci&i y consumo oe hormona c o r tic a l#  h s ta  in su - 
f ic ie n c ia  r e l a t i v a  pue de s u rg ir  con un consumo normal y un d é f ic i t  
de de produccida, o tambléb con una produccidn normal o Ibcluao  con 
una h iperproduccida hormonal, an te  un aumcnto exagerado de l a s  no­
ce s i  dades#
}ùa e l embaraso, e s te  e s t  ado e s té  condicionado por l a  h lp e rfu n - 
c ién  de o tra s  g léndules end rocihas. In  e fe c to , e s ta  h iperfunci& i 
hace fo rz a r  e s te  e s t  ado fu n c io n a l de l a  eu p ra rren a l. Las g léndu las 
an tsgonioas que crean e s te  estado  de c^sas son fimdamentalmmte e l
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e l  t l r o ld e  y h lp o l is le  a a t e r lw .  k e s w l^ d o  podemoe aflrmmr qua 
l a  causa del aumenta de l a  demanda de c o r tln a , es deblda a l a  hlpezw 
funcldn  t l r t a d e a  e h lp o s f ls a r la .
Bosotroe nos hea^e propuesto  e s tu d la r  l a  fim cldn su p ra rran a l 
durante tédo  e l  ember ago, con e l  t e a t  s e n c il lo  de SQOBIi#
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C ap itu la  i n
PHÜJEa&S im C IO B A im #  IIAGKOSIICQ PB La m SW lO IM ^C lA  SÜPBAEEBAliAL#
Ha gruocupado slempre a l  c l in ic o  e l  d iagnoatico  de l a  in a u f ic lw -  
c i a  su p ra rre n a l; pero s i  b ien  no r é s u l t a  d i f l c i l  c ^ ra o te r lz a r  e s ta  
efeco ldn  cuBado se t r â t a  de in s u f ic le n c la  graves con su simtmaato- 
lo g fa  t l p i e a ,  en o Ablo se p lau tean  problème* de d i f l c i l  ao luclda 
p a ra  e l  p ra c t ic e ,  cuando se encuentra an te In s u i ic ie n e la  in c ip ie n ts s  
o levas* H esu lta  eatonces d i f i c i l  o en ta r d iagnostioo  c ie r to ,  ya  qua 
en ocasiones no e x is te  h&potensidm, nA a s te n ia  n i  a iq u ie ra  pigmen*a- 
cidn y en cambio l a  sup rarzan a l e s té  en hipoiunciéh#
Uo es de oxtraH ar, que e l  c l in ic o  baya aoudido a l  la b o ra to r io  
en busca de complemento n eceaario  para  e l  diagnostico* Son. atuoha* 
l a s  pruebas que se ban ideado para  poner de m an ifiesto  e s ta s  lev as  
in s u f ic ie ic ia s  eupraiz e n a le a , que lo s  francesasDIBCLAPOY, HëENaR y 
denomineron " l e t i t e  in su ffisa n c e  suxrénal*', que lo s  alem s- 
n és  IxiiJuLA, LiâHi y MHG&Aî* y sus co l llam aron “addâamÉâa*»“,que l a s  
snglosajornes G0LD21CHER Y SOiEb beu tizaron  con e l  n rab re  de **bipo^. 
desdLa", y que KO^FEB, en su m agnifies l i b r e  lo s  l l a s é  " re la t iv e
— 26—
filKLEKIHSÜi i  ISXEHZ" *
L a  p r i m e r a  d  i f  i c u l t a d  c o n  q u e  b a  t r o p e z a d o  e l  l a b o r a t o r i o  e a  l a  
c i i v e r s i d a d  d e  f u n c l c u i e s  y  l e .  m u l t i p i c i d a d  d e  h o rx E u m a s  a i s l a d a s ,  6 om  
p o r  e l l o  m u y  n u m é r o a a a  l e s  p r u e b a s  q u e  p r e t e n d e n  s e r  d e  l i a i  i n d i c e  
o e l  f u n  d o n  a m i e n  t o  e u p r a r r e n a l *  L i n g u n o  d e  e l l e s  a i s l a d a s  e s  p ^ r f e o -  
t a ,  p e r o  s i  p o s  p u e  ie n  o r i e n t e r  e n  u n o  u  o t r o  s e n t i d o *  L 1  i u e e l  e s  
h a c e r  s i m u l t $ n e a m e n t e  v a r i a s  d e  a l l a s *  P e r o  q u e r e m o s  n o s o t r o s  e n  e s ­
t e  m e m e n to  d e  l a  m e d i c i n e ,  e n  q u e  l a s  p r u e b a s  y  l o s  a n é l i s l s  c o m p l s -  
m ^ t a r i O B  b a n  l l e g a d o  a  a d q u i r i r  t a l  i m p o r t a n c i e  q u e  l o s  o l i n i c o s  
8  i n  e l l e s  n o  f o r s r u l a n  ja m é s  u n  d i a ^ a é s t i c o . i n s i s t  i r  e n  l a  i m p o r t  a n -  
c i a  d e  l a  c l i n i c a ,  e u  e l  e s t u d i o  d e l  e n l e r m o  a p l i c e n d o  e n  é l  l o s  é r g » -  
n o s  d e  l o s  s e n t i  d o s  ( i n s p e c c i d b f p a l p a c i d a ,  p e r t m s i d n  y  a u s c u l t a o i d n * }
K o  h a c e  m u c h a s  d ^ c a d a ÿ ,  q u e  e l  m e d i c o  s o l o  d i s p o n i a  d e  e s t e s  m é t o d o s  
y  c o n  e l l e s  h a c i a n  d i a g n é s t i c o s  q u e  b o y  n o s  m a r a v i l l e r i e n ; b a y  q u e  
e d u o e r  l o s  e e n t i d o s  y  b a b i t u a r s e  a  s u  e x a p le o *  K o  q u ^ e m o s  c o n  e l l o  
d e s v a l o r i z a r  l a s  p r u e b a s  a n é l i t l c a s  y  f u n c i o n a l e s ,  s i n o  c o l o c a r l a s  
e n  s u  j u s t o  m e d io *  H o y  s e  b a  p r o g r e s a d o  m u c b o  e n  e s t e  s e n t i d o ,  p e r o  
p o r  e l l o  n o  p o d e m o s  D i v i d e r  t é c n i c a s  q u e  e l  t r a n s c u r r i r  o e  l o s  a b o s
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h m  deiaostrado que son v&Xloaos* Lebonos puss ,  a p U e w  con d s t s n i -  
m iento a q u e llo s  procedl!^lent0 8  c lb e io o s  y cuenuo e s t e s  no den mss 
lu z  &1 probX ^a, echar mano d e l la b o ra to r io  y o tr o s  ez 6 mem#s com- 
p i emeu t a r ie s  en' l a  aeguridad de que en laucbos casos l a  duda p&rsiih» 
t ir é *
G om o hezaos d icbo son muy numéros as la s  pnzebas d e sc r ita s  para e l  
estu d io  de l a  funcibn auprarrenal* Vamoa a in te n ta r  ^ ru p arias*P ara  
e l lo  creemos n eceea r lo  exponer aunque sen  soi^eramente la s  d i s t in t a s  
fu n cion es de esxa  g lén d u la  yencuadrm J d is t in t a s  p ru eb ^  segén  
e l  funoionam iento que in te n te s  estud iar*
Antes ae scg u ir  ad elcn te  queremos se&alar que v&mos a d e s c r ib ir  
exclusivam ente a q u e llo s  a n é l i s i s  y pruebas que in v e s t ig sn  e l  esta d o  
fu n cion a l de l e  c o r t ic a l  suprarrem al; pasaremos por a lto  l a s  de l a
médula, que son poco e s p e o if ic a s  y  por tan to  de poco v a lo r .
fié
1 , -iLstudio de l a  fu n ciéb  c o r t i c a l  sobre m étabolism e.
/ i . /  Met a b o lis s e  bid&sé&ino.
L/ Metabcliemo c e l  c lo ru ro  s d d ic o .-  In e l  ado 1 Ô9 Ô bOlXbü (9 7 )  
co n sig u ié  hacer s o b r e v iv ir , durante algdn tiemq^ a perros a l o s  quo 
p rev ia sen ts  h ab ia  a d r e n a le c t^ iise d o , que era  ta n to  como condenarlOR
•JO-
& urn# m&erte e ie rtm  t  Inm edleta, m cuim t# l a  W m lnistraci& k d e l cx 
La* kn 19% WQJS (69) y üOOOit y s^kMjkSStp inom pm dlm t m m t m  ^ b e ll# *  
rem une e jp lle a o ib n  l 6 # c e  e l  heWw m otm trm ào p w  SOLW e l  d e w e tre r  
cose l e  e d re e e le e tw ie  Ib e  e^gulde iûdefeo tltikem w te de ne eeeeo— 
de l a  ta e e  sengefeee de cIoxw m *
d6#WkWI y jKüBWBD (11) obeervercm« en gatoe  adreBslecSoBl8edoe,el 
deecM eo d e l o le rw e , ju n te  oon une alemlnuoldh os eod ie  y un «m en te  
de p e ta a ie  y a e g ie e le  eangufnee* Uonclueâettee eem ejentee ben e b tw lé e  
iu ^ fih a  y OàbPiam, lo m #  mmiào## com am # co -
iUUiâO y womibA# I  y o tx ee , kSUmmm  que tu n te
en l e s  animale# adrenaleetem ieade# cmm wi le #  enferme# de adoleen 
a x ls te n  una p lrô ld #  u r ln a r l#  oe olerm re# y de W Ude# aa deei#  ex !# - 
t e  un b a lm ee  n eg a tlee  de é#to# de# ieme## l a  adm inlatracidm  de dbite# 
im e #  s e je r #  l a  in a n f le ie n e l#  eu p ra rren a l en e l  bonbr# y prelem#» l a  
v lda^ in im el sôreneleotoeâasd#*
b) MebaboHen# acu o M .-H  tgu atd sb o  p rim ari#  d e l m teb o U m m i 
d e l aad i#  o r ig in e  profunda# a lte ra o ie n e #  en e l  ^  a tra #  lo w #  y l a  
d ie tr ib tto ié n  ddL n^aa*
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Kl agua del organleno ae h ax la  alaacenaàa en âoa granltoa o o i^ a r t l -  
m ientoat in trq p e lu la r  y ex tra o e lu la r*  M aabea l a  composlcléa e le o -  
t r o l i t l e a  ea d la t in ta ,  m lentraa que en prim era prédomina e l  po taa io  
en e l  segundo ea e l  aooio e l  elemento eaenoiaX* Del e q u i l ib r ia  oamé— 
t io o  de emboa ae dériva  un corxaoto reoambio acuoao en e l  orgsnia
la  e l  animal adrenalectom izado y en l a  in au f io ie n o ia  a u p ra rra -  
n a l ,  hmnoe v is to  câmo e x ia te  una pérd ida  de c lo ra  y de aodio, que n e -  
e a a r iamenta a r r e a t r a  agua con e l l a a ,  originando deW iidrataoién, en e l  
orgeniamo y en l a  sangre una bemoccaicentraoidn y una diamlnucidh de l 
voluaen p la œ é tic o  y clin icam ente e l  addiaoniano expérim enta una aed 
in te n a a .
Kata hemoconcentraci&i enmaecara a vecea, l a  h ipoclorem ia y l a  
hipoeodemia, como muy bien ao a tien e  kACH.
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Pero a i  l a  elim inaoién  de aodio y o loro  a r r e a t r a  conaiga una f r a o -  
cl& i no deapreo iab la  de egua, ax ia ten  o tro a  âoa fa o to re a  qua oÉoparan 
en l a  hem ocw oentraoidn y dieminuci&i del l iq u id a  ex trao e lu la r*  SI p r i -  
mero ea l a  diaminucién de l e  p rea ién  omodtioa d e l eapaoio a x tra o e lu -  
l a r ,  o rig inado  por l a  perd ida  de aodio , lo  que l l e v a  aparejado un p a- 
80 del agua a l  I n te r io r  de l a  c é lu la  ( t i g  I ) .  £1 aegundo heobo ea l a  
ire c u e n c ia  de v 6 a ito a  y d ia rra a a  d e l addiaoniemo lo  que o rig in #  una 
nueva p é rd id a  de agua y e le c t ro lito 8 ,c e rr# a d o  a a i un c irc u la  v ic io ao . 
e x is te  |»i68 un balance h id rio o  n eg a tiv e  eg revade p e r  e l  paao liq u id e  
a l  t i t e r i e r  de l a  célu la*
O tra a l te ra c id n  t ip io a  ea l a  i n a u i i c i ^ o i a  eu p rarren a l en e l  m ata- 
bùliame d e l agua# ea un retroBO en l a  alim ent a c ié n , de é c r i te  prim era- 
mente por POEâK y CHABAfiXKB (83) y comprobado méa ta rd e  por SILV££ü?£ 
y milTOK (93)HIGLl!3t, 3WIKGL£ y COLB (88), GAOKI, SÛRlàKO Y CikKADSUL, 
(98), HOâlKBOH, POW:  ^ y KKtPLŒ ben oreado una prueba, a l a  que luego 
nos r e f e r iremoa, cuyo fundammite es e l  becbo que acabamoa de deacri— 
b l r .
de ba p re tw d id e  ex p lic a r  e s te  re tra a o  en l a  e lim inacién  de agua 
me d i an te una d if ic u l ta o  en l a  abeorcién  del t r a c to  d ig e s tiv e  (GaüS Î,
• 3 >
dOdKPH e t c ) .  K sta h lp d te a la  no puede m antaneraa, ^ ^ q u e  e s té  eompro- 
bcdo que l a  Inyecclém in trav en o aa  da a^^za, (RbPOBZO^y^KKPLlS) (86) com­
p o r ta  e l  mlemo re tra a o  de e l is ln a c ld n  acuosa* £1 miamo GADKS apunté 
l a  p o s ib llid a d  de que se t r a t a r a  de un aaunto de secrao lén  de hormo— 
naa e n t ld lu ré t lc a a  p o e th lp o flaa rla*  becbo negado por doriano y Caba^ 
d e l e l  comprobar l a  f a i t  a  de re p u ea ta  de lo e  addla<mlanoe a l  e fe e to  
a n t id lu ré t ic o  de lo s  ex trac to #  del léb n lo  p o s te r io r  de l a  b ip d f is ls *Ùttff
P a i^  POà£E y KKSPLK (67) se t r a t e r l a  de una b ip e to n la  de l a  a r t e r l a  
e fe re n ta  a l  glom ërulo, lo  que o r lg ln a r fa  una d ism in u c i^  oe l a  f i l t r a -  
oidn g lom erular.
Queremos aeb a la r, para  te rm in e r, como no cabe duda que l a  d i s t r i — 
b tci& i a l t e r ada del agua, que bemos sebalado més a r r ib a ,  t i e n s  que in -  
f l u i r  de forma poderosa en e s ta  e lim inacidn  a l t e r  ada.
0 /  ketabolifioeo del p o ta a io . BalikAK y KOELAKD(ll) observaron por 
prim era v es , en e l  abo 1927, c l  aimento de po taa io  en ga to s  y conejos 
suprarrenalectom izados. LOBB, HaHHOP y COLB, demoatraron # # te  mismo 
aumento en lo a  enfermes de Addison, b x is te  pues un balance p o s i t iv e  
de p o taa io  en l a  in s u f ic ie n e ia  s i j^ a r r e n a l .
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L escartaâa  l a  p o s ib llid a d  d ^ € s ta  aumento d e l po taa io  procéda do 
l a  alim en tao ié^f coibo ba demoatrado GfiûIiIiMABB (4 4 ), boy pravalooo 
l a  te a io  m a n t^ id a  por 8WMKS y X£US2SDttâKl (122) que adm itw  quo 
e l  p o ta a io , elemento h a b itu a i en e l  i n t e r io r  de I s a  cë lu lao , aa lo  
de é s ta s  y se acumula en e l  plasm a, ya que e l  r ib o n  no oe oapas do 
desembareaaroe de d l .  Hay au to rea  que ben aoaten ido  que l a s  m odifi— 
cacionea d e l po taa io  no acm ee p eo ifio aa , s in o  inducidaa por l a s  do l 
aodio.
iâetabollamo d e l magneaio y d e l c a lo io . BâlJMOK Y KUiUiAKb dem ostrarm  
igpelm ente, Vomo l a  adrenalectom ia producda un aumento de l a  ta a a  bW&b 
senguinea del magneaio, y ROGOPP y STKWABI y TAILOR y GAVER (106), 
observaron un becbo seme ja n te  en lo  que re s p e c ta  a l  c a lo io .
Pruebas en re la c id n  con e l  métabolisme d e l agua y ae lo a  e le c tr o -
Kstudian l a  funcidn c o r t ic a l  a tra v é e  l a  bozmona c o r t ic o s te ro i— 
des con e l  carbone I I  l i b r e  ( d o so x ico rtic o s te ro n a ).
La ^ l i c a c id n  de la s  alteraci<m ea d e l metaboliamo b fd rioo  y eleo— 
t r o l i t i c o ^  a l  d iagnostico  de l a  in s u f ic ie n e ia  su p ra rren a l p ie  de b ac e r-  
86 de dos form as.
—35—
a /  Ibvestk& clén de l a  d ia tr ib u c lé b  del agua $ de lo e  e le c t r o l i to e .
b /  P ru e b a  de a o b re c e rg e *
a /  V a lo re e  e l e c r o l i t l o o e . - S e  d é te rm in a n t
l e  SOLJg&lA LOS v a lo ree  normales o ac ilen  e n tre  325-350 mg. per
100 o . c .  O i f r a a  i n f e r i o r e e  a  320 m g./lO O  o . ë . e e  oo&» 
b i a e r a n  p a ta X o g ic a e .  Hoy s e  t i e n d e  a  e z p r e e e r  l o e  v a ­
l o r e e  en  ^ iB ^ e q u iv a le n te e  p o r  l i t r e .  V a lo re e  n o rm a le e *  
1 4 0 -1 5 2  m e q / l i t r o .
2 6 . P o taeem ia# V a l o r e e  n o rm a le s  1 6 -2 0  mg p o r  100  o . c .  o  e e a  4 - 5 -  meq : 
3 6 . C lo re m ia . V a lo r  n o rm a l 560-620m g p o r  o .o #  o 1 0 0 -1 1 1 0  m e q /1 .
4 6 . S o d io  y  c l o r u r o  en  o r i n a . -
C rfioa de es to e  métodoe.-  La biposodem ia, l a  bipoulorem ia y l a  
h iperpotae^K la son va lo ree  que deben determ inaree cuande se  e o ^ e -  
bba l a  e x is te n c ia  de una in s u f ic ie n e ia  ad ren a l. Pero l a  estim acidn 
d iag n o s tic s  de e s te s  v a lo ree  es pequefia» pues eun evitando aquelloe  
e r ro re s  de té c n ie a , como l a  producciéb ae una l ig e r a  beœ olie ie  que 
e le v a  e l  n iv a l  de p o tas io  sanguinee, boy se ba  cmiqproWido que sd le  
son o s ten e ib lee  en casos evaneadoe de enfermedad, e s  d e c ir , en foz^ 
mas en l a s  que clfnicam m ite no bay duda; pero en e l  d iagnostico  de
-3 6 -
l a  in s u f ic ie n e ia  le v e , e s  e l  qus shore nos in te re s n , no t i s n e  
apenas v a lo r . Po demos c o n c la ir  afizmando que s ieap ro  qua ooex iatn  
una h iposedemie# una h ip o c lo r » ia  con ime h ipw potesem ia podomos 
afirm er con gren eeguridad e a ta r  tre n te  a  una im m ifio ian tie  
r rm ia l;  pero en oamW.o# s i  e s to s  valomms  son nom aleo  no podeMS n e - 
g a r  l a  e x is te n c ia  de é s ta  a l te ra c id n  endocrina.
b/  p ru e b a  m  s o w s c à m A
1 6 .-Prueba de d iao lu c ién .-Hemos dicho mas e r r ib a  cm o una a l t e r a -  
eidn t ip io a  de l a  in m if ic iw o ia  su p ra rren a l c o n s is t ia  en un re tr a a o  
de l a  e lim inacién  de agua. E sta  prueba a l  ig u a l que l a  ROBIHâOlî# PO­
WER y KEPLER# que describirem os despué# pretenden poner de m anifi##- 
to  e s te  tra s to z n o .
Con e l  p ac ien te  en «yunao# despué# de haber vaoiado l a  veéiga#
80 l e  haee in g e r i r  en 13 o 30 minuto# un l i t r o  de agua# fiecogienda 
l a  o r in a  cada bo ra  y deterxonands cantidad# denaidad# clo ruro#  y u re a . 
Se observa en l a  in « a f io ie n c ia  s^qprarrenal t ( i s  mener voldmon t o t a l  
de agua ellm inada en la s  cua tro  boras que dura l a  experieno ia , con
re sp e to  a l  in d iv id u s sens; ) 26 R etraao en l a  eü m in ac ién , de terme
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que l a  cen tidad  elim lnada va aumentando# es su p erio r &a 3.. 2 i y 3# 
hora; ) j o , -  La oen tidad  de c lo ruro#  elim inado# va eumentsndo on le #  
d ie r in ta #  hora# . 4 s .-L a  dmisidad v a r ia  a  l a  ve# que l a  d iu re a ie .
T rastom o# anélogo# a lo e  o i t  ado# con e s ta  prueba puedea apa- 
re c e r  en o tro s  procesos t a i e s  omno en card io p a tia s#  neiropa tia##  
aféoclm ies d ig e s tiv e # , h e p a tic a s , h ip o f is a r ia s  e to . Para oonseguir 
una mayor p e rfecc iâo  d iag n o stica  se ba modifioado é s ta  prueba y ## 
ha oreado a s i  l a s  dos siguim zte# .
Prueba de ROBIHSPH.POWa Y KmPLER.
T ra ta  de poner de m an ifie s to : a) una a l te ra c id n  m. l a  elim in#» 
cidn del agua in g e rid a , b) un aumento d e l aclaram iento  de lo s  d o ­
ru re s  y una disminucidn d e l de l a  u rea ; c) como e s to s  iendmene# son 
mas in ten se s  por l a  noehe, becbos to  dos e l l e s  t ip ic o s  de l a  in e u i i— 
c i  en d e  suprarr^aal»
La prueba p ie rd e  v a lo r desde e l  memento en que es p o s it iv a  tem - 
b ien  en c a rd io p a tla s , n e f ro p a tia s , afeccionea d ig e a tiv a s  e h ip e f i s a -  
r i e s .  LEVI y  POWER# que ban becbo un es tu d io  cuidadOM de d a ta  prue­
b a  ma 226 su je tos#  concluyen que no es muy segura# y de l a  misma e p i -  
n id n  es PERKaRDRE RWÜRRA8 (34) a l  afixm ar que l a  prim era p a r te  es
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slmplemente una prueba de d ilu c id n , poco aéa o manoa e lg n if io a tlv a #  
y mac compllcada# y l a  aogunda ea poco eapeoifloa#
3*.-P rueba de 1«# doe biwrao.- tu é  creada por HOGUERaS, EKDÛSIX) 
y mETOLOSI (35) y , posterlorm ento# im dlfloada por lo a  doe prim croe 
au to rea  y MRGIaS que aû ad ie ru i a  l a  ingeetac ibn  de agua o lo r ta  oan- 
t id a d  de e e l  oomAz. Loa autoroo an sus tra b a jo a  ae muoatran e a t i a -  
fecboa del r e s u l t  ado o b t^ ld o .  in  oaablo OiSkBSUL (21)$ dospuéo do 
e la b a r  l a  s e n c il le z  de e s ta  prueba# l a  <»a&pera# en cuanto a  e z a o tl-  
tttd  ae re flm m , a  l a  Robinson Power-Kepler; aflrmando que unas vo­
ces e s ta  d ltim a  prueba es  p o s i t iv a  y l a  prim era n e g a tiv e  y a  l a  in ­
versa# y destacando que ambos tianon  ig u a l omzsa de e rro r#  neg ro - 
p a tias#  card iopatiaa#  afeccionea d ig e a tiv a s  etc#
46. -Prueba de l a  p rivac ibn  de s a l  ae Harrop y W£IKbTEZK*-8o so— 
mete a l  p ac ien te  a una d ie ta  pobre en s a l  comAi, con lo  que se  ag r# - 
van o aparecen sintmaa# t ip ic o s  de l a  in s u f ic ie n e ia  s u p ra r re n a l(a s -  
te n ia ,e tc ) ,L a  prueba r é s u l ta  in c ie r t a  sobre todo s i  no se t i e n s  en 
cuan ta  e l  contenido de l a  d ie ta  en po taa io  y desde l u e ^  pue do r e ­
s u l t  ar p e lig ro aa ; e l lo  ba ido olvidandoso poco a  poco*
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5 ft . -P rueba fâ n c lo n e l por aobrecarge de p o ta s io # - Pué creada» e s ta  
p iueba por m m s m  Y TURô^QWKl en 1 9 ^#  m e d ia te  l a  in g e e tlé n  de 
imhi deteriGinada caz tld ad  de po taaio  y detersilnando lo s  müLores de 
e s te  en l a  sengre . Obserrando com# en e l  su je to  con Inm afic ienc ia  
sup rarrena l*  e l p o ta s io  ta rd ab a  mas &k de s o l d e r  &1 n lv e l  normal y 
alcansaba#a veoe#, v a lo re s  muy elevados. E sta  prueba fu é  zaofiifioada 
por karaâon, B enites y Rogneras (12) en 1946. Loe au to res  c itado#  
se muestran s a tis fe c b o a  de su e f lc a c ia  parc, e l  d iag n és tico , en cam- 
b lo  l a  consider an p e lig ro a a , ya que es caÿaa de desenaadenar c r i s i s  
agudas en in s u f ic ie n te a  su p ra rra n a le s .
61 .-Prueba de p rivacitm  de s a l  y sobrecarga de p o tas io * -Loa 
pruebas tie n e n  é s te  fund^a^^W , l a  de SUELL y EXKEAHSOK creada en 
1936 y l e  de cUTLEfi# POWEB en e l  miemo aüo. Le in te r i# o ta c ié n  se 
hace en ambas lo  mismo que la s  dos a n t e r lo re s ,  es d e c ir ,  por l a  
ep a ric id n  de sintom as p rop ios ae in s u f ic ie n e ia  su p ra rre n a l. Ba 2# 
t ie n s  l a  v e n ta ja  de poder v a lo rs r  un date o b je tiv o  como es l a  con- 
cen trac iéb  de d w u r o a  o r in a , curante l a s  caxatro d ltim aa bo raa , 
que s i  e s  in f e r io r  a  43 meq/ 1 o sea  150 mg. por o.c* se puede des— 
c a r t a r  una in s u f ic ie n e ia  suprarrean l*
—40—
Ambaa son pruebas muy e f le a c e s , pero pesadas en eu reaX ieM lén y 
sobre todo pellg rosae#
3) ketaboXieao b iorioarbonado .
Las pruebas que se fundaz &n l a  a lte rac lA z  de lo s  hiàrooarbon^|o# 
p ara  lo g ra r  e l  d iagnoatlco  de l a  in s u f ic ie n e ia  su p ra rre n a l, tie n e n  mè­
nes v a lo r  que aq u e llo s  que se apoyan en l a  p e rtu rb ac ién  del e q u il lb r io  
h id ro sa lin o . Bon menos e sp e o if ic a s  y menos expreeivas y , como dieo muy 
b ien  THOBK y Colb, en e l  25 # de la s  In su fic ie n c ia a  no aparece ningi&i 
t r a s to m o  hidrocarbonado que pueda p<merse de m a iif ie s to  en lo s  medios 
a c tu a l e s . Beremos pues braves en su exposicidn*
Ko po demos de j a r  de enumerar, s iq u ie ra  sea  breveomente, la s  a l to r a -  
cionea que la s  in su f ic ie n c ia a  su p ra rren a le s  producen en e l  metaboliamo 
de lo s  H. de 0 . ,  y a que e l lo  es e l  fundaments de to d as la s  pruebas enu- 
meradas.
ie.4» La absorcidn in te s t in a l  de lo a  mcmoscâridoa se b a l la  n o to ria — 
mente r e t r a s a .  La mènera de ac tu a r la s  su p ra rren a le s  sobre e s t s  fu n - 
cidn  ha sido  muy d iscu tid as  m ien trsa  VLHZAH admit e que l a  su p re rrsn s l 
a c tü a  favoreciendo e l  proceso de fo s fo ra liz a c id n  (fendmeno im portan ts 
en l a  absorcidn de loe  monoscéridos) # BUELL y co lb . y , mas ta rd e  CBAKK
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y MàCKBY (22) ALTHâUSEH, aKLEBBCBS y StCSmSM (3) â a a o a t r a m  que a i ,  
mediant G l a  adm inietrecldn  de e a l oomêAf ee Waiimme en lo s  l im ite #  
de l a  hoxmalidad e l  i&etaboliaao h io ro e a lia o  de un animal a d re n a le e te -  
mizaoo, l a  absoroiéb  in t e s t in a l  de g lucose  permanece norm al.
2ft.-Las re se rv e s  g lucogenicas d e l Jalgaoo su frsn  un p ro g rssivo  enpe- 
brecim ient#*
3SLa nsôàlucogenie, o s e s  l a  tozmaoidn de H. de Q* a  e^qpsnsa# de la s  
p ro te in s# , se encuentra o isa inu id#  o cb o lid a , c<œo ha  d@BOstrad# LARG, 
KidlLIK y xKï. Este e^q^ica l a  tsn d en c ia  a l a  hipoglucem ia de l a  insu— 
f ic ie n c ia  su p re r rsn s l , ya que l a  neoglugwfia es un fa c to r  im portants 
p a ra  e l  mentenimiento de l n i t e l  de glucose en l a  sangre .
4 ft.—El umWral de g luœ œ ia  para  l a  ep a ric id n  de f^om enoa h ipog luci— 
m ientos e s té  dism inuida, como dsmostrd IHûHK.
$ ft.-  Hay une s e n s ib ilid a d  aum ^tada para l a  in s u l in s ,  como deoM tré 
harsHon en 1 9 ^  •
6 ft . —Le oxidacidn de l a  g lucose e s té  eee le rad a .
7 6 . -La glucemia e e té  dlsm inuida c<mo consecuencâa de cuanto hemos di— 
cho. Asi como lo s  11—d eso x ico rtico s te ro id e s  regu lan  e l  metaboliamo h i -
oroesliixo , lo e  l l-o x lc o r tlo o * t* ro id e »  r é g u l a  e l  h lârocerbonado.
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Pruebas cue ae fmzAaa en e l  metaboliamo hidrocerbcmado a lte raâo#  a l t oiw  
I ft Glucemia en ayu n sa .- La hlpoglucemia# por s i  so la ,n o  t ie n s  p ia -  
gén V alor, so lo  puede v a lo re rse  un ida a o tro s  sintom as o pruebss.
2® Curve de G lucenis provocada por l a  sobrecerge p e ro ra l de g lu ­
cose. Tiene  poco v a lo r p ré c tic o  como medio oisgm dstico de l a  In s u i i -  
f ic ie n c ia  su p ra rre n a l. La curvs su e le  p s s se n ts r  un ascenso moderado 
en m eseta e l  que sigue un descenso grands, una bipoglucsm ia marc ada 
por f a l lo  de lo s  meçan i smos de re g u la c ié n .
..O tras pruebas t a i e s  como " la  sobreoarga don adrenalins** y l a  
"sobrecarga in travenosa  con ^ u c o s a " ,  l a  bipoglucem ia postm orfin ica*" 
y o tra s ,  no tie n e n  apenas v a lo r  p réc tico»
4# .-  Prueba de l a  s e n s ib il id a d  a l a  i n s u l in s . -  P ropuesta por Marados 
en e l aâo 1925, déterm ina ayunas l a  glucmnia y e l  e q u il lb r io  ào i- 
do—base, cŒ&parando a#bas c l f r a s  con la s  ob ten idas después de l a  in -  
yeccidn de in s u l in s ,  m  l a  in s u f ic ie n e ia  s u p ra r iw a l  l a  glucem ia cae 
mas ôe 30 mj y e l  S q u ilib rio  ac iao—base se desv ia  h ac ia  e l  lado  d c i- 
ao. Begiin MARmiOR es una prueba d t l l  para  e l  d iag n éstico , ya que se -  
gdn eu experteno ia  en e l  78 ^ ae lo s  casos fué p o s i t iv a  en in su f  1—
c itn c ia s  levas* El inconvsn ien te  de é s ta  prueba es que puede re s u l—
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t w  pcXlgrosa an in su f ic ie n e ia #  mlge alg#
) O tra# s itc rsc W ;# #  de l « w isb c iim o  y c e l  ecuiXilxri# éciéc-b###.
La i& 4*uflci^ci#  c o r t io # i  j^rccafcoe c t r a s  m lte re c ia n ^  an e l  
bclim ac, pexo no tiw c B  v a lo r  par#  e l  a is ^ z te t ie o .  1# p re tom #— 
G.a hipocole& torincm ia scbrevm lorw # p w  lA&HOk, BlW lBi y otro## com# 
m amifestwi&k de un tra s to m o  d e l m #t#bolis#o de la #  grass## e# to y  
cœasiGcraao como oc nulo  valor* 11 mot&tolismo toso l*  s i  him # a  vo­
ces# e s té  dsm inuido , su fro cu sn c i#  es  ton  esc### (10 #) en 1m  m oo# 
le v s#  oomo para p e rae r toda im pw tsno i#  a ieg u o s tic# . La# eopwm ### 
quo ea ôepositaron ea 1# %j%x>#scorbine#i# # GIROUa# iElRL#y LORG# 
p a ra  e l  u isgaée tieo  ae l&s foxmas leva# de in su fic i^ c i# if^ to n  eioo  
confirmed##.
Con reepeto  a l  e q u il lb r io  éciao  oese, qusTMoa eedalmr que s i  b it#  
eu c iex to  qua en le s  fozme# eguda# m  ia s u f io ie n c i#  mxprurrensl ex is ­
t e  una ac idosid ,cn  cuehLo, en l a s  fozmea levee  spenw» ae se to s#  y e#- 
cap& L lo s  me aloe u sua les  a isg a d a tic o e . i e 1^ a c ia o s ie  provoosd# por 
l e  sobrecerga ce In su lin #  ye hemos huhleoo man erziW *
PidiEé % CXMiliEa IXàC (82) to #  oreaac un# prueh# enoamlnaa# # pom- 
u e r  6e m an ifiesto  e l  ir#o#eo de 1# p roduccito  r e n a l  us amopfaoc^ mo-
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d lan te  l a  aa rn in lstrac lén  de una c i e r ta  can tlàad  de s e l  a c ld if ic e n te , 
a s u je t08 a lo s  que previam ente se l e s  hab ia  hecho la g e r l r  uua file­
t a  f i ja f ia  ae antemamo. Letermlmaz luego» en l a  o r in a , l a  e lla d n a c lto  
de v a lenc iae  éc lô as  y observaron G&mo en l a  in s u f ic ie n e ia  su p ra rro - 
n a l no se aeompaha é s te  aumento fie v a le n c ia s  écifias con un aumento 
fie æioniaoo. HEiiüKjDEE KOGUERâB (34) fiioe no haber comprobafio ésto#  
resultsfios»
l )  EètOfiio fie l a  funcién  o o r t ic a l  sobre e l  eparato  c i r c u la to r io .
Dos m anifest acionea c i r c u la to r ia s  fiestacan en l a  in su f  io ie n o ia  
suprarrenal*
1 ft.-Una h ip o ten slén  a r t e r i a l ,  que se exagéra con e l  esfuerso*
2ft*—Regulaciéh fie f io ien te  fie l a  c ircu lac ién»
El primer fen&ieno obaervafio, o sea» l a  h ipo tenslén  fiepenfie a 
su  vez fie t r è s  f a c t  o re s .
a) 1 ac to r carfilaoo .—en l a  au to p sia  fie enfermos con in s u f ic ie n e ia  
su p rarren a l avanzafia, e l  corazén aparece fiilatafio y flécifio*
b) El tono a r te r io la r  e s té  fiisminuifio y lo s  r e f le jo s  regulafiores 
fie é s te  tono, a s i  como fie l a  t e n a i t ,  no son afiecuafios. consecuenola
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de h&tOf ea que en l a  in s u f ic ie n e ia  su p ra rren a l no e x is te  l a  l i g e r a  
h ip e rte n s id n  que se produce a l  poner se e l  inoivioiu) en p ie  y h a e ta , 
a veces, aparece hipotensi& z e igualm ente e x is te  mener r e s i s t enci#  
a l e  hém orragie poi no p roduc irse  adecuadamente l e s  reacciM SS vas— 
culô8M9iOBaa n e c e sa iia s  para compMsar e s te  p éra id a  sanguin##.
HOSKIKS y FRlEkiiR hen a is la d o  una su s ta n c ie  que hen denmainedo 
COBTIPÜEBIKA que oreen que es l a  encargada de niantener e l  tono ar­
t e r i o l a r  y e lev a r l a  te n s id n , su s taac ia ,cu y a  accién , no difiser# de 
l a  de o tro s  e s te ro id e s  a is la d o s .
c) Disminucidn del volumen senguineo, derivado de l a  a l te ra c id n  
a e l metabollsmo h id ro sa lin o .
Pruebas eue se f  un dan en lo s  t r a s to m o s  c i rc u la to r io s . 
l e . —H inotensidn a r t e r i a l . -  üuando e x is te  es un dato de gran ve^ 
l o r ,  pero &i su ausencia  no se puede negar un in su f io ie n o ia  lo v ^ .
2#.-Prueba o r to s té t io a . -  Se hace peraanecer individu# en p ie .  
ixi casos de in s u f ic ie n e ia  su p ra rren a l aparece Icf^Ean llemado iJJURR 
y Li.UHKLL "anémia a r t e r i a l  o r to s té t ic a " ;  GHKIST y BftOWK "p o stu ra l 
h ip o ttn s id n  w ith Sinkope" y KISCH "h ip o to a la  p8roxistics**.A parecien- 
en  1 0 .  caBO. e r tr e « > . ua a u ta n tico  co1 *«.bo o r t o o t # ."  coa lâ p o tlid P
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5# .-Uomblo a c tiv a  m  poaioio#*—X/Mpués m  pezmaneoer un perioéo  ut 
ticmpo en ueefibito sup ine, u#ectm@#mto# ee hae«? #1 p ac lcn t#  ineorpo- 
z*a%'ee faplaam ento. Si apareoM  eignos ae in e iz i ic ie u d a  c i r c u la te r la  
p e r ilé r ic & t mareo*# l ip o t i a l e e ,  mBcmmo ae X# te n u ito  a rte rlaX  y eXe- 
vacl& i fiel p u lM , es Behal ôe que e x ie te  wm liz& ufic im oie  euj^ramneX* 
4®.-Cfa»bio PABivo oe p o e lc ié iu -  T i æ  e l  miamo iumamwrnte que 1# 
p rw b a  BJutexfi^. y t i l i e a  un# eana bascu lan te  (eeeu de kipp)# con lo  
que loe  cembioe ue poetu ra  &% r e a l ia a a  maa cooodamente*
5 # .-h ip e r tw ie ito  adren#X itica*-ln  e l  eu je to  normal 1# inyecoida oe 
meôio a un mg. ae HâÜHëliiia proouee un aimeato oe tenei& z a r te r ia l#  
que no aparece en l a  In& ufioienoia e u p ra rre n a l. Tien# poco v a lo r  p réo - 
t io o  por l a  v a r ia b il ia a a  oe la e  reaccim iea in ù iv ia u a lM .
6 .-h jp e r te n a id a  in e d lim ie a .-  inyeccièn  oe ineu lina#  a l a  vea que
provoca una hipoglucemia# proauce un aum ento  ce l a  tenei& z a r t e r i a l  
po r l a  eecrecidn  aumcntaaa oe a u r e n u l i n a .  izi l a  i n n u i io ie n o ia  e u ^ # *  
z r  a n a l  n o  a p a r e c e  d a te  fendiwno au n q u e  c r i o t e  l a  hipoglucem la. Ko ea 
p i u e b a  f i e l .
7 . -  foco v a l o r  tien en  o t r a s  pruebas t a l  como a q u e l l a s  que tie n é a n  
a  aem ostrar l a c  a l t e r a  cionea que is^arecen en e l  n.0* G . ôoepute oe
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permanecer gran tlempo fie p ie  o t r a a  e l  e je r c lo ie ;  l a  aeterm lnacIdn del 
gasto  caru ioco , ve lo c io ad  c l r c u la to r la ,  can tldad  de aangre e tc .
m  g aze ra i podemos d e c ir  de e a ta a  pruebas c i r c u la to r ia s ,  que s i  b iw  
puedea s e rv ir  como o r ie n ta c i to ,  p e r  m£ M ia s  son imcepaces de se n ta r  e l  
d je ^ d s t ic o  de in s u f ic ie n e ia  su p ra rre n a l.
I I I . -Pruebas baaaaae en l a s  K O dificaciones de lo e  leA pocitss  
Queremos ded icar una a ten c id a  e sp e c ia l a  e s te  t ip o  de pruebas ya que 
e l  estud io  que n o so tro s  hemos re a lie a d o  de l a  su p re rrsn a l a  lo  la rg o  
de nuestro  t ra b a jo  ha sido  una prueba func iona l de e s te  t ip o .  Por eU e  
le  deaicaremos e l  cap ftu lo  s ig u ie n te .
IV. Kliminacidn u r in a r ia  de lo s  17 _ c e to e s te ro id e e . 
de ezcreten  por l a  o rin a  una s e r ie  ae e s te ro id e s  que son e l  p roducts 
f in a l  del métabolisme de l a s  hormones aparato  g a z i ta l  y p la c e n ta -  
r i o .  Gran ndmero de e l l a s  p resen t en un gxupo ce tén ico  en e l  carbone 
17 y de aoul l e  oenominacidn de 1 7 -c e to e s te ro id e s .
de d iv iden  en dos grupos e s to s  17-ceto  e s t  e ro i des t e l  lü  t i e n s  un 
grupo fe n o l, son lo s  feno l e s t  e ro i  des o 17— o e to es t e ro i des éc id o s, des­
de e l  inmto de v i e t a  hormonal es tro g àn ico , y cuyo p ro to tip o  es  l a  a s -
trôna» Kl o tro  grupo mas numeroao lo  o o n a tltu y a i lo s  1 7 -oe toe te ro lde*  
n e u tre s  desde e l  punto de v i s t a  hozmonal androg^ilcos r. In e c tlv o s  y 
cuyo p ro to tip o  es l a  androsteroma*
F en o leste ro ld es 1 7 -c e to e s te ro i des n eu tre#
fistrone androsterona
l a r a  e l  a iagnostloo  de l a s  eniermedades su p ra rren a le s  lo  qu# i n t e r s -  
s a  es e l  e stud io  de lo s  1 7 -c e to e s te ro id e s  n e u tro s , que provienen en 3/8 
p a r te s  del m etaboliano ae l a  te s to s ts ro n a  y en 5 /8  de l a s  hormomas coxic 
t ic a ls s »  ih  l à  m ujer se producen ezclusivam ente en l a  suprarrenal»
Con cuanto hemos dicho se  deduce que l a  deterxulnaci<5n de lo s  17—ce— 
to e s te ro id e s  es un fn ü o e  bast fente f i e l  de l es tu d io  de l a s  funciomes 
hormonales te e t id u la #  y suprar%##lu,
xn l a  mujer l a s  c i f r a s  de excrecxdn normal o sc ila n  en tre  6 y 12 mg.
- 49-
Jbja 1& la8 u flc lao L O l&  c o r t i c a l  e s t a  e x c r e c id n  e s t d  d le m ln u lA » , padXm>^ 
do U e g e r w i l o s  caeoa graves a  se r  n u la . Xos eases de hlpmrfimoldm 
se elevfisi p e r e l  c o n tra r io , l a  c l f r a  elim inada en l a  orina#
El estud io  de l e s  1 7 -c s te ee te ro id es  en l a  e r in a  es un date de 
ex tra ed in a rio  v a lo r  para  e l  d iagnostlco  de l a  in s u f ic ie n c la  smpra»  ^
r r e n a l .
V.-D eterm inacldn de lo s  o o rtiso id e s  reductoree»
Del emplie grupo de lo s  e s te ro id e a , una s e r ie  de e l l e s  son p ro - 
p io s  y esEcluslves de l a  corteea* Para e l l e s  propose SELYE l a  dsno- 
minacidn de c o r tic o ïd e s , que una vez pueden d iv ld lr s e  en m tneralo 
y g lueooortlco ides«
E x ist en una s e r ie  de mëtodos enc&minados a determ inar l a  exore- 
ci&i t o t a l  de c o r tic o id e s , t a i e s  oomo e l  TALBOT y colb» , lOEWEBTElB 
DâUGHüDaY,HOBIî«SOK y KORTOK etc* Iodes e l l e s  se f  un dan en reaoclones 
e sp e c if ic a s  de l a  m olécula de lo s  co rtico ïdes*
La élim inéeidn normal de c o r tic o ia e s  v ien s  a s e r  2,3 mg* w  24 
horas en  l a  m ujer. En e l  hombre ee algo mener, in  l a  i n su fio ie n o ia  
s u p ra r e n a l  estén  dism inuldos, en cambio es tén  aumentados en e l  em-
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barazo , y esfuw zo  f is ic o *
V I.-Detearadnaclén b ld logjca  de lo e  ooagpttsatoe neogXtioogealtos*
La o r ln a  pease una a s r l s  de e s te ro id e a  con propledadea de l o s  
i l o x l co rtico ïd es*  ae iundan e e ts s  métodM en l a  adm ln lstracldn  de 
o r in a  a  anim ales 8uprerr#waleotom lzados y estu d io  d e l metWaollmao 
de lo s  p r in e ip io s  inm edlatos t r a s  e U a , ya que debe mejorear e l  t r e s -  
tom o* Son mucbos lo s  procedim ientos u t i l iz a d o s t  EGrLEdlOH,
JX)BMaN, LOWERS lEIN e tc .  lo d o s  s i l o s  son complicadoa y d i i i o i l e s  de 
re e liz a r*
VII*-£xploracidn raddologica.
La ra d io g ra i ia  simple es ae poco v a lo r y adlo en elgun caso de 
Addison de e t lo io g ia  tu b e rc u lo sa , pueuc se r  i l t i l  e l  poner de meni— 
f i e s to  son as de c a lc it ic a c id n  en l a  llam ada drea de proyeocldn de
Boy e l  estud io  rad io ld g ico  de l a  su p ra rren a l se e ie c td a  p r s v la  
in s u ila c id n  p e r isu p ra rre n a l de a i r e ;  m^todo in rroaucido  p e r  OOBEXiU 
y  CORELLI(23) en 1*921, p a ra  e l  estu d io  del rlBdn y mde ta rd e  a p l i— 
oeaâd per CAHILL (20) en 1936, p a ra  e l  es tu d io  de l a  suprarrenal*L os
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proceàim la itoe  mâs ^ p le a d o e  son e l  de MER CHER (79) y e l  de. fiUlL 
RIVaB ( 9 3 ) •
-5 2 -  
C ap itu le  IV 
PBUEBA DE laOBB j
I J M W O W C C im *
£a e l  c a p itu le  a n tt ,r io r  hemo» expuestp la s  d iv ersas  pruebaa que tra ts f t  de 
poner d m enifieeto  l a  in s u f ic ie n c ia  duprarrenal»Hemoa beeho a l l i  l a  c r i -  
t i o a  de cada una de e l la a ,y  bemoa V isio  morne ta n te  l a s  a l t e r aeiones hidro« 
8 a l  Inas oomo la s  hidrocurbonadas pueaeb f a l t a r  en l a s  in s u iic ie n o ia s  lig e - 
r a s ,y  o tro  ta n te  podemee d e c ir  de aq u e lle s  que se  fundan en la s  a lte ra o io -  
nes d s l metabollsmo b a s a i ,de l equillbrj^o  àc ido-base,e tm  .Las pruebaa de s< 
brecarga,que in te n ta  poner de m e n ü le s te  e s ta s  a lte ra c io n ea ,a b n  la te n te s ,  
r e s u l t  an p e lig ro sas .L as  pruebaa que boy tie n e n  mbs aceptacl& i oomo medio 
d iagnostlco  son l a  determ inaclbn de 1 7 -e e to e s te r io d e s ,la  determ inacibn de 
oorticoideB  y l a  prueba de 'JHOBK.A e s ta  u ltim a vamos a  ded icar n u e s tra  a -  
tenc ion  en e s ta  c a p itu le ;p e ro  an te s  creÀ&os n ecesario  expcxier aunque sea  
brevemente, e l  slndrome de adaptacibn  de $£LYE.
Slndrome de adaptacibn de SüLYB.-  Las in v e s tigaciones que,en e l  abo 1.936 
coaenzaz^ en Mèftreal HâKS SELTE culminar(jin,en 1950,con l a  oreaoibn del 
s)mdrome que l le v a  su  nombre.Ko vamos a  éixponer e s tp s  $ rab a jo s ,n â  s iq u ie re
bacer un estud io  to ta ft ae e s te  sindr<w e,sino  so lo  dar una id ea  somera des-
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ao an d o  a q u a l lo s  p u n to a  que  n o s  p u êd en  i ^ a c i e a a r  a n  eX e s t u d io  de l a  fu n — 
i& n a u p r a r r e n a l  y,m&a c o n c r e t em&ente, a n  l a  p ru e b a  de IHOfiS* 
jSELYEtPuao de m a n i f i e s t o  como e l  o rg an fam o  r e a c c i o n a  f r e n t e  a  e a t lm u lo a  i — 
e e p e c i f l c o e  , e e  d e c i r  x r e n t e  a  e s t im u lo e  a  lo e  que  no  e&t& b a b i t u a d o i y  de 
u e s t r a  como b e t a s  r e a c c io n e s  o a d a p ta c io n e s  d e l  o rg im ism o  tfty o  f i n  p rim M *  
|j ê à l  e s  l a  s a lv a g u a r d a  ue la  s a lu d ,e s t& n  g o b e m a c ta s  p o r  e l  a j a  b i p b f i a o s u -  
r& r re n a l*
' Se describen  t r è s  fa se a : à /  9ase de alarma ,que aparece immediatsmmtt# 
ue ac tba e l  estim olo^H/ l'aae ae re s is ten c ia ^ q u e  bace su ap a ric ib n  s i  be te  
e prolonga y C/ i ase ae agotamlento o s id e rac ib n  oe lo s  mecc^nismo de defen. 
ai A su vez en lu  reaccion  oe alarma se a is tln g u en  dos perioaos d ls t ln to s  
t e l  ûe shock y e l  ae contrasbock .E sta  fase  prim era o ae sboca apareoe unas 
eces inmedi atamente despbes de baber actuaao e l  agente nocivo, o tr a s ,p o r  e l  
o n tra r io  , t : ^ a a  en e s teb lec e rse  un perioao de tiempo mayor o menor.Be manj 
i e s t a  por una s e i le  ae slntoa4*s t a i e s  como bipontesibm  ,ta q u ic a ra ia  con r  
u lso  f  i  1 i f  orme ,bqpo t  ermi a , aumen to  de l a  perm eabilidad capilar,%>or lo  que 
asan p ro te in a s  ae l a  sangre a lo s  espacios t i s u ia r e s  dieminuyendo a s i  l a
r e n s i o n  o n c b t i c a  d e l  p la s m a , lo  que u n i  do a l  aum ento  de l a  p e rm e e b ilA d a d  ca— 
i l a r  o r l g l n a  h â p o v o le ia ia  , d lem in u c i& n  aeX vo ium en  de Bfangre c irc u la n te  con
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hem oconcetraclBn y poXlgXobulla reX ativa.Exifite&  a ite rw lo g w s con W. 
m étab o lism e ue lo s  H*do 0*se«Sst€B do ,pr*lm eram ante im a g l uoogm o ll# !#  
m u^ntudu y mte tbrm ^por e l  ^k n tre rlo ,w m en t#  l a  gluoogfineels y 1# 
neogluco^aealaeSon muy Importamte# la s  a lteraolon ee Muromullao# oon 
hlpooloremla,M poeodemla e hlperpotae^Blu#
SHOCK CONTRA 
SHOCK
FASE DE ALARMA
FASE DE R E SIST E N C IA FASE DE A60TAMCNTO
RESISTENCIA ESPECIFICA 
RESISTENCIA CRUZADA
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Bn l a  f a s e  s ig u i e n te ,o  de c o n tra sh o c ic ,e l orga&ismo t r a t a  de oponeree a  
to d o s  e a to e  tra n a to im o a  in c lin a n u o  l a  b a la n z a  en e l  lao o  o p u e a to ,y  a a l  
a  l a  h ip o te n s ib n  p r im l t lv a  euoeae una Jd ip e rten s ib n  p a 8 a je ra $ la  h lpooo— 
le m la  ae compensa con un aumento ae l a  c e n t!  dad ae a an g le  c i r c u la n te ,y  
o t r o  ta n to  poalam os d e c i r  ae c«aua uno de lo s  s in to m as c i ta a o a  en l a  p r i ­
m era f e s e .
La i a s e  de r e i s i t e n c i a  o b lo  ap a rece  cuanoo se  p ro lo n g s  l a  a c c i -  
hn d e l  e s t lm u lo ;y  cuando ' è s t e  act& a de form a que so b rep aee  l o s  l im i t e s  m 
d e fe n s iv e s  d e l organism o eo b rev ien e  l a  t e r c e r a  2 ase  o de a g o ta m itn to .
Hemos d e s c r i to  de on&a muy som era l o s  fenbm ^ios que c o n lle v a  
e l  slndrom e ue a d a p tacibn.V eœ os a h o ra  a  e & tu d ia r ,co n  un poco mbs de d e te — 
n im ie n to ,e l  mecanismo p o r e l  c u a l ae  produce .p a r a  3ELYE to a o  e s te  c o r t e -  
jo  s in to m L tico  e s t a  gobernado p o r  e l  e j e  h ipbfi8o-cortes^-adrW :& al,y  aunque 
e a to ,e n  l a  a c tu a l id a d ,h a  s id e  m od lficado  p o r a lgunos a u to re s  altrm ando  que 
e s  e l  o rg an ism e ,como uniuau  f u n c io n a l , t  1 re sp o n d a b le  de e a ta s  re a c c lo n e s  
y no e l  e j e  c i ta d o ,n o s o tx o s  vamos a  a e s c r ib i r l o  segbn l a  concepcibn  de 
alLY i porque creemos que s in o  lo  e s  to a o ,p o r  lo  mm o s , l a  p a r te  mbs im por­
t a n t e  d&l slncuw ae c o r re  a  curgo u e l  e j e  h i p b f i s i s —o o r te x a d re n a l .
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y  a u n c u e  s 
@ n d o
t o a  a c t i  
q u e ] e l  ( o r g ^ l i
s i d o  m o ü l i l o a d o , p o r . a l @ m o #  a i x t o y e e ,  
pv—v unÿdaà fim elo n a lg e l jreBÿonelubile 4e ejetae 
i^accio& ed,y ho 41 e ie  c i ta â 6 ,n o e o t^ 8  vtmoe /a dejecrjh lrlo  eegon ±a cpnce 
<lb& ae MaYLE pirquii cr^emoe qUe aino  Ip  eejtoacjtpov l o i  m Jm iplL  p a r te  
m&a Im portunte h e l plnaromel ca rre  ^ cargo dè l eye h ip b n a io -c w t/e x a w e n a l.
E l  e s t l m u l o  I n e a p e c l f I c o  ( f  r i o ,  c e l o r ,  e t  o  )  a o t h a  a o b r e  e l  d i m i -  
o e f % l o , p o r  u n  e e m ln o  e u e  h o y  n o s  e e  d e s c c m o c iâ o  ÿ â 4 n  p o r  v i a  n e u r a l  o  M o — 
q u l m i o a . D e  l o s  c e n t r e s  d l e n e e f b l i c o s , y  a  i r a v e s  d e l  t u b e r  e i n e r e i m , s e  e x ­
c i t a  l a  p r e h l p o f l s l s . f e r o  e s t e  e s t l m u l o  d e l  I b b u l o  a n t e r i o r  h l p o f l e a r l o , n o  
e s  e s p e o l f l c o , e s  d e â i r , n o  a c t h a  p o r  I g u a l  s o b x *e  l a s  d i s t l n t a s  h o r m o n a a  
h l p o f  i s a r i a s  y  m l  e n t r a s  s e  p r o d à o e  u n  a u m e n t o  a e  l a  p r o d u c c l è n  d e  A  C I  R ,  
e n  c a m b l o ,  d l s m l n u y e  l a  p r o d u e o l b n  d e  g o n a d t e o p ln a s p h o r m o n a  p a n c r e o t r o p a  
e t c # ÿ e r p  l o  e a e n c l a l  e n  e l  s ln d x o m e  d e  a u a p t a c l b n  e s  l a  p r o d u c c l b n  a u m e n -  
t a d a  d e  A  ü  I  ü ,  l a  o u a l ,  a c t u a n d o  s o b r e  l a  c o r t e z a  s È p r a r r  e n a l ,  p r o  d u c e  u n  
a u m e n t o  d e  l o s  g l u c o c o r t l c t o d e s  y  u n a  d l s m u n u c l b n  d e  l o s  m l n e r a l o o o r t l o f d -  
d e o #
A h o r a  b i e n , a n t e s  a e  q u e  è s t o  o c u r r a , e s  a e ^ i r v  a a ^ e s  d e  l a  s e -  
c r e h c i b n  d e  A  C T  H  s e  p r o d u c e  d e s d e  l a  h l p b f l s l a  o  q u l ü b  u e s u e  e l  d l e n e b -
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E STIM U LO S
_yiA_NEJJRAL
_V1A_B100UIM1QA_ D IE N C E F A L O
EXCITACION 
S ADRENAL ADRENALIN A P R E H IP O F IS IS
* ‘ >0E ACTh OTRASHORMONAS INHIBICION DEL CRECI- 
MIENTO SOMATl CO
C O R T E X  ADRENAL
>0E G LU C O - 
CORTICOIDES
>DEMINERALO
CORTICOIDES
INHBICION DE LA 
LACTANCIA
ALTERACIONES INVOLU 
TIVAS DE LA ESPERA SEXUAL,
LIN FO C ITO S
C IR C U L A N T E S
1 HEMATOPOYESIS j RE CAMBIO 
HIDROCARBONADO
m e s e n q u i n a {
LIN FO LISIS :
> DETTGLCeULINA
EOSINCH
PENIA
ATROFIA
DEORGA-
L'OS UN -  
FOIDES
' NEUTRO­
PENIA
>DE L 
GLUCOSE] 
NOLISIS
x:
RECAMBK)
MINERAL
>DE LA GLUCO- 
6 E ltS IS  > 0 E  LA 
NEOGLUCGGENIA
<  DE LA PRO- 
LIFERACION DE 
riLOBASTROS
mPERGLUCENIA : 
OlALETA COSTICAL
kD ELA
PROLIFE-
FBRO
VASOS SANGUINEOS ~ | 
PERIARTERITIS NUDOSA L,
CORAZON: IN F A R T 0 5  
Y NODULO DE ASCHOFF
PRESION ARTERIAL 
HIPERTENSION
iR lftoN : N EFR O E S C L E R O S ]^
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■ REUMATISMO
DE LA 
ORMA- 
lON DE 
AGENO
A
,<ÜF NA^
r e T e n -
CION DE NAi
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e x te n s iv e  aX eitem a cromairin,produciendoae una XlberaciM i ae a o r ^ a lin a  
que e s  l a  resim#A>le ae lo s  fbnomemo# que hemos a tiscr ito  coibo t lp le o e  en  
l a  fu se  de contrashock.
LOHG j  1HY(60) hall demostiado que e&ta adrenalina  lih r à d a  pondria en mar­
cha l e  secrecib n  de a C I  H h lp o fie a ila # P a r a  BaYLüS se r iu a  la s  n e c e s ld a -  
des orgbnlcas en hormonuB i l a s  qhe in d u c ir isn  la s  secreci& u de A C I  fi 
E x iste  pues una primera reaccib n  ciel sim phtico I n lc l a l  tr e n te  a l  estlm u­
lo  In e sp e c ltI c o , que r é a l i s a  unaprotecci&n inm ediata y o tra  reaccion  m&s 
ta r d ia  enéocrlna,cuyo e te c to  e s  mbs so e te n la o .
El ai mm to  en la  secrec<5i.5n 4# g lu c è c o r t i# lo c e s  o r lg in a ,a l  p r ln c ip lo # ,d®
un aumento de la  g lu co fen o lla Is(m a s e fe c to  sim pbtico que hormonal)y pos- 
ter io im ea te  un aumento de l a  g lucogbneéta  ÿ ae l a  n eoglu cog^ n esls. 8e 
produce l ln ^ ^ e n ia  como ze s u i t  ado de la  aestru ccib n  de le u c o c ito s  clro& - 
1 an tes con llberaci& n ae gammm-glohullnas• Se observa a l a  vez  eoslnopen&$ 
a t r  o f  l a  ae lo s  brg^nos l l n t  doues. Aothan tamblei. lo s  g lu c o a -co r tlc tô d es  ê o
A^ÜRENA - HORMONAS Gi ■JOCCOR''ICOi. ES = CATABOLISMO
ON
F A S E  C A T A B O LIC A  
' 'impaticomimetica )
FA SE  A N A B O LIC A
LU
^ H O C K  RETAROO ESTADO DE
♦SH O C K  TIPICQ ^A G O T A M ^ n ’
-*"SHOC K INMEDIATO
.COLINA+ HISTAMINA- SO M A FO TRO FIN A -M IN EN A LO -CO R TICO ID eS-A N D R O G EN O S^ ANABOLISM O
: E . H O C  K
•m o r a l
FASE DE ADAPTACION OSCILANTE NEUROENDOCRINA

—W l * "
b r e  me8%ziqulma,8 g&m e l  l a ô l c a  e n  l a  f l g »  *Lo» m jü a e r a lo o o r t i -
o#4(iee p ro â u c e n te n  un r p l s e r  mommato ,  61em lnncl& n u e l  s o û lo  ^ à e l  c lo r o  
e n  e l  p la sm a  y  e l e v a c l t n  â e l  p o t a s l o |p e r o  l u e ^ ^  a p a r e c e  e l  l e n W m o  l a — 
veree#
l i s t e  m o v lm len to  o s c l l a n t e  a e a o r i t o  en  e l  s l a  arôm e Ce a C a p ta o lb n  ,  
ewno f a s e  de abok  y  c e  o o n trE S h c k ^ s e  p r o lo n g e  con  u n e  f a s e  c e t  a b o l i  c e  
e é a p a t lo o f^ p lm è t lc e  a  l a  que s ig n e  o t r a  de p re d o m ln lo  a n a b è l l c o  y  v a g a l  
( f l g ,  ntxm 4) cu y a  C o s c r ip c ib n  d e t a l l a à e  o m ltlm o e
De to a o  c u a n to  hemos d lc h o  de d ed u ce  l a  Im p o r te n c i a  que l e  s e — 
c r e o lb n  a d r e n o - c o r t i c a l  aewempeni. en  l a  r e s i s t e n c l a  ce s t i e s s ^ P o r  u n e  
v i a  atm  n o  e c l a r a d a  to d a v ia ^ s e  prod& ce u n a  l lb e r a o l& n  de a C ï  H y  b e te  
a  s u  v e s  In d u c e  l a  s e c r e c i b n  Ce c o r t i c b % a e s .
I I  Fundam ento  de l a  p ru e b a  
C om ensarem os h a c ie n a o  un reaum en  ae  l o s  t r a b a j o s  r e a l i s a d o s  p o r  üëCaUS 
HUkDylÛKdîDiM y  'IH 0hk(b3)«H an d e m o s tra a o  e s t e s  a u t o r e s  l a  e x l s t e n c l a  de un 
n l v t : l  de e o s l n i f i l o s  mîm a l t o  ^  e l  p e r r o  a d i  e n a le c to m ls a d o  y  e n  e l  hombre 
con  b n s u f l c l e n c i a  a a r e n a l  q ue  en  e l  n o r m a l ,h a n  a e m o s tra d o  Ig u a lm e n te  Ona
e s c a s a  v a r l a c l ^  ae e o s l n b i i l o s  e n  e l  a d d le é n la n o  c o n t r a s t a n d o  co n  u n a
g r a n  v a r l a c l t o  en  e l  In d iv ld u o -^ w o im a l.H a n  v l e t o  como l a s  v a r i a e i o n e s
—62—
d la r ia s  en l a  t a s a ^ ^ ln & f l lo s  no exceden del 50^,6lendo por ta n to  muy 
In fe r lo re a  a la s  que aparecen en e l  s tre ss .C o n  e s to e  hecboe quedan b ien  
p a te n te  l a  in f lu e n c la  ae lu  ao ren o co rtlc a l en l a  regu lac lbn  de lo s  eoo lnb- 
f l l o  o lro u l a n te s , s i  b ien In fluye  tasiblen f a c to r  es de o tro  t lp o .A s i 6IMMÔ.
y m.INDCæm(96) ban beobo im bèstlgaclones sobre l a s  I n f ln -  
en c la s  endrocrlnas y neux^oenurocimas en l a  reg u lac lb n  de lo s  elem entos 
sanguineeo c irc u la n te s  «Han obseivado como l a  b lp e ra c tiv ld a d  de l a  sons e é -  
s i n b f i l a  h lp o lisu z ia  y l a  fsc lc u la d a  ad renal conducen a un aescenso del 
nbnero de l lM io l to s  y e o s ln b f llo s  c irc u la n te s  y a  un eumento de neu - 
t r o f  l l o s  ; e l  te j ld o  lln fo ld eo  de l tlm o,baao , y lo s  n b d u o s  lln f& tlo o s  dea­
d e n  den «La b lp o ac tlv laad  de l a  b lp & fis ls  e o s ln b f l la  y de l a  sons fa sc lc u  
la d a  ac ren a l ozâglna un aumento de l a  ta s a  de l ln f o c l to s  y e o s ln o f i lo s  c l r  
culantes,acom paûada de un descneo,ae n e u tro f llo a  y un aumento del te j ld o  de 
l ln f io ü e  y ae l base y de o tro s  brgunos.
El mecanismo de producclbn de e s ta s  v a r la o lo -  
nes oe r e f l e j a  en l a  f l g .  nbm 5 que t(mamos ae e s te s  au tsçes .L a  ad ren a lin s  
l i b e r a  a ü ï  H î # r l -  Inteim edlo ae l a  co rte aa  c e re b ra lj f lb r a s  de l a  cor­
te z a  deprlmen e l  nucleo paraT sntrM ular,cuando e s te  aeprlmlao. sus neuronas 
no t ie n e  oapacldad para  produclr l a  seoreocl&n b lp d f ls a r la ;y  e s te  des
ommo dâ Xa aeoreoion de Xa h lp o f la i#  aw SuP  wm madaraoioa aumerntam 
da y  wma b ip e ra tiv ld a d  d# la #  ùtlnlnm  h lp< tfl#arla#  qvw ##epP#gB«m A Q f  
H amtr# o tra  ho«om a#.Bi #1 m lval g^maaWL do oacoltM l&i d m tro  d # l 
a lo to o a  n a rr lo so  c m t r a l  #s damaotndo a l t o  p ara  p m m ltir  l a  lah lb iafom  
d a l  meXao parm ram trioolar pear tm flaam ala da^ka l a  oorW aa #a#t# aaoalo  
ae amol^kdo d lraatem aate por a n c lsa  da urn c ia r to  im ibral,la  ad raaa lla a  
a l  no l^ b lb l r  a l  paranrantzdioaalar aa laaapaz da l lb ^ r a r  aX 1 0 S S 
REOAUTtSUBOSf^ OH^ BAM y THOEN( 85 ) dom uw traa ,trab a ja ad o  aobra rataa#aomo 
a l  etraee#qua sapama l a  reec^ lda  y a l  maaajo d a l anim al ,prodaaa oaa a a l^  
da da aoaim&flloe qua ao apara# s a i  a l  aalm al so ba adraiwilaotoal —do o 
h lp o fia a o to a iz a d o l l a  oaida do a o a ia c f l lo a  depanda pueo#da tiaa ateouada
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y if*  5 .— McoasioBO du l a  mdremalitloa,M gum BBDACH
HDUSi?ORSBAH ï  IBÜR«=
fuAOl&a h i p 6 f  i s o - ^ d r  j a a l .
^ « tu d la A  l o s  a a u o re a  o l t a d o a  l a  a o s l a q p e a l a  o w m s s w tls #  a l  a tæ s s  am 
^  hom bra #obaeivam do ocs&o e s t a  f a l ^  o  a s  o a a â  a u l a  am a l  m M laim lam  
Ë a # s la a d o  am oam blo muy m aro ad a  am e l  a fa d ro m a  d a  (KJSHIBG  ^ a ila  #m aaaamp# 
O la  d a  0 t r a s 3 » B 3 tu d ia n  e l  a f e o t o  d a  l a a  hoxm oaas a d r a m o o o r t io a la a  aa%wa 
l o s  a e a lm o f l lo s  o l r o u l a a t e s  am r a t a s  y  m  p w r o s  a d ra m a le o to m ls a d e s y w f  
aesko am ferm os de  a d d l s o a , l l e ^ ^ d o  a  l a  o o m c lu s i& i # a  q o a  o l a r t o s  le ttaao *  
t M  a d r e m c c o r t i c a l a a  o a s t a r i o d a s  d a l  t l p o  11  y  17 acci t i a m m  a ao io m  
a m ^ a o lf fo a a  s o b re  l o s  a o s l m 6 f i l o s  o lro a la m ta B  y  l a t t o o c i to a  daaaBoacWmam* 
d a  um a^polém  a o s ln o p jm lc a .  \  . \
S a  I w e i t l g a m  l o s  a i a o t o s  d a  l a  i a y a e o i a a  d a  A  G T H mm r a t a s  a m  a l  
p m n r o  y  am. e l  b o m b r e , y  sa  o ( » o l u y a  q u a  l a  a o c l 6 m  a o s i m o p a a l a  d a l  Â  0  
S  H  mo d a p e m d e  d l r e o t a m e a t a  d a  f s t a  h o r m o m a « s im o  q u a  s a  r é a l i s a  p a r  la  
l l b a r a a i o m  d a  h o n a o n a s  a d r a m e o o r t l o a l a  s .
B s t u d i a n  a l  a f a c t o  d a  l a  i m y a o o lo m  d a  a d r a a a H m a  a o b r a  l e a  a e m l m 6 j Ë l o #  
o l r e u l a m t a s  # a r m  l o  q u a  a m p la m m  4  l o t a s  d a  r a t a a t u m o  m o r m a l f O t r o  a d r e -  
m s l e o t < m l ! 5a d ©  t a r c a r o  a a p l a m a c t a m i a a d o  y  urn w a r t o  h l p o f l o t m k l s e ^ o #
Mm a l  g ru p o  nozra^il s a  o b ^ a iv a  urn sum orito  d a  e o s l n o f i l o s  en l a  
r a  y  u a  daeoam a a n  l a  t a r o e r a  da b a s t a  l o #  « W b m a m lw # ^  y
m  108 jd lp o f l s a c to a lz a d o a  mo b a y  dastma&mo a p r e c i a b l a .S a  .: .# # # #  hi**
o s ê c to m lz a d o s  a  l a s  q u a  s a  m am tlanam  c o n  10 m iIg r© , d i a r i e s  t e  A. 0  S B 
jo b ja to  t e  e a n t a a a r  oma o o r l t< m l  a d ra m a lf  fu m c io n a n ta , l a  lm ya0cl& &  d #
mo p r o d lc a  ao s lm o p a m la ^ fia to  t e m a s t r a  qua l a  ao slm o p am la  a d ra m ü L ftlc #  
o b t l a n a  p o r  l a  a a c ra c l& u  m d r# m o * # o rtlo a l# A  t r a v 'o s  d a l  as^W aulo  t e  l a  
o raa o l& L  t e  A 0 ^ H * B a ta  a s t i m i l o  p a r a c a  a r  d a  t l p o  hm iQrml#paar0  mo a# 
r a o l s o  l a  a cc io m  d i r  a c t a  t e  l a  a d r a n a lx a a  a o b re  l a  h l p o ^ a l a #
l e  in y e e c l& i  t e  a d ra n a X ln a  a  p a r r o a  a  l o s  q u a  p r a r i a m M ta  # a  
33  h t e f a  l a s lo n a d o  a l  h lp o ta X a a o  a m t e r l o r ,n o  p r o d a c a  o a f  d a  aoalm opM lm # 
n  oam blo  e x i s t a  un  d e s c a n s o  d a  a o s lm ^ f U o a  t r a s  l a  Inyaccl&x da a m trm o ta  
a  a o u to n a  de h ip o ta la m o » lo  q u a  h a c a  p a n s a r  an  l a  e x i s t a n c i a  t e  um madlam* 
o r  quëm ioo  d a  l a s  a o t i v i d a d a a  h i p o f l é i i r l a e  qua  p ro d u c e  l a  Inyaoci& m  t e  
d ra m a lln a # 8 a  p r é c i s a  p u a s ,p a r a  q u a  s i  produiz^a a l  a f a c t o  a o s la o p m lm o  t e  
a d r m a l i a a t l a  i n t a g r l d a  a d r a n o c o r t i o a l ^ h l p o f i s a r i a  y  d a l  h lp o tâ la & o  am-* 
ilor*AR3îtJN0l*A,©aBK Y G0Rï^L(9) h te  dm m ostrado Ig u a lm am te  aamo a l  m #-
o aa iaao  de l a  © oslnopania in d u o ld a  por l a  adrw m llm a e s  d a  natoim lessa 
M u ro -h o rD Q isa ltb am  v ls tO fO n  ô4b o  b lo q o a a a d o  l a  s lpm am i#  a l j q ^ t l i a M
il
y  p a r a a lm p a t io a a  d e  l e s  g a n g l i s a  d e l  e le te m a  a e x v io s  me I x ^ b e  l a  @ # lte  t e  
eo m ln éfllO Q  q u e  i i id a c e  l a  o e c r e o c l é a  d e  a j r e a m l i m i a n  o am b le  e a  e s t w f ^  m ie -  
m as o<mdloomem l a  in y e o o l& i  de  A 0 T H p ro d u c e  e o e lm o p e n la*
S a  re su m e a  a s l  cciao l a  eom lm opem ia in d u o ld a  p o r  « 1  A C f  H e #  t e  me 
c a a ia a o  e x o lu e lv a m e n te  h o rm c a a l  y  p a r a  s u  p ro d u o l& a  # 6 lo  s e  p re o im a  t e  l a  
i a t e g r l d a d  t e l  c o r t e x  a d r m m l , l a  e o a i a o p e a i a  a d r e a a l f a l o a  e s  d e  meoamieme 
m^fvûpo h o rm o n a l y  p r é c i s a  de  l a  i a t e n g ^ i d a d  d e l  h i p o t a l a m e ,h i p 6 f i e t e  y  c o r*  
t e x  a d re n a l»
H P 0 F 6 B
AORENALINA ACTHi
CORTEZA ADRENAL
CORTICOIOES
CAIDA DE EOSINOFILOS
•68^
f i g .  mum 6 .
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Queremos fc.iior& constrcstfeir e x fc i l e a c i t  w com io s  concep tos a c -
tu a ie s  sobi’c l a s  re lac io x îes  e x is ^ e n te s  e n tre  l a  h lp & f is ls  m terlm » y  e l  
lo .b e  sabe quj no e x is te n  *term lnacioBes n e rv io s a s  w. l a  adm&ohl- 
p& fiB la ,pero  en sabemos oue l a  ezc itao i& n  e l& o tr lc a  d e l t e r s e r  ven -
t r i c n l o  e x c i te  a  l a  seoreci& n de l a  jd ip l f i s i s  a n te r io r  .Hoy se ,su p o n e  que . 
que l a  ex e itac l& n  de l d&énoef&lo jc o n c re ta a e n te  d e l tu b e r  oinerbum engen­
d ra  , a l l i  mlsmO;im e s tim u ltin te  q u lp ic o  que po r e l  s is te m a  p o r ta -d ie n c e -  
f L l ic o ,d e s c r i to  p o r POPiv y l l k W l i #  en  « .9 3 3  y màs. t a r d e  comprobado p o r  
Gü&RW y a  l a  a à e n o à ip b l is i s  y e x c i ta  e s t a  & l!m dùla.be han
d e s e r i to  dos t ip o s  ae s u s ta a c iô s  d la tin ta s ,reB p a & e e b le8  de è s te  m ensu je . 
P ara  kXA&El y baÏA ld s é r i a  una a u a ta n c ia  ae t lp o  adren& rglco , l a  s im p a tin a  
o una su s ta n o ie  a f in .P a r a  î^UBrisliAÎIS y bOSKlii e e r ia n  s u s ta u c ia s  o o lin & r- 
^ ic a s  d e l t lp o  de l a  a o e t i i e o l in s .O t r o s  suponen que ambas s u e ta n c ia s  s e -  
r ia ï i  capâces de e x c l ta r  l a  M p o f i s i s .
aiiora b ien  cie l e s  expei*im wtos c ita ù o ô  a n t e r i o r -  
m«à«tie,ee d e c ir ,d e  l a  su p res ib n  de l a  eo s in o p en ia  o^dranalitica^que se  p ro ­
duce con e l  b loquao de la s  a in a p s is  g an g lio n  a re s  $ an to  B im paticas como 
parc is± m p aticas ,se  deduce que l a  a d re n a lin a  no pue^fe e x c i t a r  d i r e c t  ameute 
l a  h ip & f ls is  s in o  a  t r a v t s  de un mecanismo ii8 rv i0 3 0 ,y  no pueae a e r  p o r
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ta m to  e l  m e n s u je ro  q u im ic o  oomo p re te ja d e n  MüBKEi* y  SAliüNER#
E l ë ra ü o  y  e l  t ie s ïp o  de l a  e o a ln lp e z i ia  p ro d a o id a  p o r  
e l  A 0 T H y  l a  a d r e n a l i n a  d ep en d en  de l a  d o s l s  e sip lead a« L a  a d m ln iô t r a  
#l& n de 0 ,3  m g.de a d re n  l i n a  p ro d u c e  u n a  c à â â a  mKxjm# « e l  $0—7 ( ^
En en iem aoe  ae adu ison  l a  in y e c c iè n  ae a d i e n o l i n a  a  c& sle  oe 0 ,5  lag, 
p ro d u c e  e f e c t o s  e o s ln o p e n lc o e , p ro b a d le m e n te  p o r  e l  Ire iu an ten te  de t e j l — 
do c o r t i c a l  lu n c io n a n te *
L a iiL ^ ec c io n  a a re U w lin a  u i  t r i  hom bre p io a u c e  uüc- e e r i e  
ae  c ü ib io a  h e m a to lb g ic o a  que re su riim o s  en  e l  ± ig *  nbm#7 tom ada d e l  t r * ~  
b a jo  o r i g i n a l  de haü_bI,HüLiE y  TdüLb.(Ü 5).
♦ tlo
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i'tt. 7 — ïoiBfaüu de hz'OAUg^Mimg.i'mamm y  ïh ü b b .
: :  i .
«1
ün l a  f i g .  ûùm 7 80 ve como lo a  l i r i f o c i to s  experim ent an un asceneo en
l a  2 ë feoro seguido de unu c a id a  t r a n s i t o r i a  d e l v o iv e r  a  su  n i -
v e l  p r im it iv e  a  l a s  4 d o ras .L o s e o s in & iilo s  oaen a l  maxima (68^ ja  l a s  4 
d o ras .D e  e s te  se  deduce que l a  r é s e rv a  de l in f o c i to s  e s  m a jw  que l a  de 
e o s in d f i lo s  y que por tu n to  e s te s  u ltim e s  t ie n e n  mayor s e n s i l i l i d a d  p a ra  
estudiax* la s  re se v ae  a d e iio c o r tic a le s .
Como l a  a o re n a ljn a  actfea a t r a v e s  de l a  se c re c i5 n  a a ie n o c o r-  
t l c a l j S e  du e s tu d iad o  e l  e fe c to  m etabo llco  de &8t a  y se  du  v is to  como l a  
g lucem ia aumenta p u ra  v o lv e r  a l a s  4 d o ras  a su  n iv e l  normal^cuenao se  
in y e c ta  adrenc2 in&; en cambiOjen e l  ad d is lo n ia n o  pexmanece por debajo  de 
I 08 l im i te s  no rm ales.
ÀHTUIiiUiD y y o t ro s  dan es tu a iu d o  lu  accijion  eo -
s in o p b n ica  que produce l a  in y ecc io n  in tr i venosa ae glucosu.A parece una
cu^va b ii& s lc a  con un aescenao qre no pasa d e l 20# , a lo s  3Q m in u te s ,y  o tro  
que e s  m&xlmo a lu s  2 d o ras .D a te  descenso,que es manor que e l  in a u c la o  p o r 
l a  a d re n a lin a ,n o  apure ce en animales aarer-ulectom izaao©  n i  en Adaisoniunos 
no d ia d ^ tic o s .S e  sux„o n e ,p ues,que  e l  mécanisme ae e s t a  c a id a  se r e a l i z e  po r 
in te rm e d io  de l s is tcm a—u d re n u l-d ip o tisu r io *
' -73 -................................................ ..' ' -
a  l a  lu z  de to ao s  ee to a  heciaus,podemos a x im a r  que l a  a d re n a lin a  y e l  
A 0 T ki c o n s titu y e n  dos t e s t  m a g a iiico s  poxa e l  e s tu d io  de l a s  r é s e r ­
v as  ad ren o c o ïà ic a le s .A S Î lo  coaprendlo  THOM oreaaoo l a s  pruobaa que 
l le v a u  su   ^ ouya te e n ie s  dcacrio im os a  con tinuac i& a.
   ,.r, T£X æfecaic a
ÎJ f i te r ia l n e c e s a i 'îo .-  / '-J
a/C&aara Qüentagibbulos ae PUBiib-hOb 
b /  P ip eta  para e l  recueato de g lbbuios bluncos  ^
c /  Soluclbn iitTfccôegul&aate.-boIuoièn compuests 
de 0 ,6  g . de pxaiato  p etW loo;d e 1 ,2  g de oxalato
ambnieo y 100 c . c .  de aguu a e s tila c u i.d e  ponea 0 ,1
» f
0*0. de l a  ao lu c ib n  en tubos de ensayo da 1 cm de 
dlàraeti/o i n t e r l o r f c l  re s id u o  es s u f ie â n e te  p a ra  im— 
p e a ir  / l a  c éag o lac ièn  i ae l* 8 # p , de aimgxe. 
â /rilq b id o  dl t in c i5 n  y coloraoi& n: se  emplea l e  s i -  
gui en te  so li:cl6n$
Boslna a m a r l l la  a l  2^ . . . . . . . . . + 2,2  c.e*
k c e to n a .. . .++ 2 ,5  o+o.
Âgua d e s t i l i d a . +50'  o+c.
Se coneerv ^ rà  en l a  ofescuridud y en s l t i o  f re s c o  
debiendo s é r  f i l t r a d a  dlax’amento u n ie s  de su  em-
p le c  j ■
' - ^ rf■ il ■ "
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' " -< ■ ' ' t 4îQmi esta  tinel& i se tiden s e l e c t iv i t y  te  loa eosin&f iloa  à# eo- . V""' 
lo r  l'ojo æ&tacs&M $ocre e l  .lwoo"AigerieAt%:,xxK:a,p#rg^ '
W eei ml aislado y & #reclo w ' Wt&# . #unguluee$ .
e/morenallma - 0 , 3 mg oe c lw h iârt to dr
/ ‘
f /  & 25 mlllgiremoa de a G f  &»
K l#D lpk : Oon l e  mujer en ayunas se exti'#** 1 o#c* ue w..++g*e voaôsm 
de le  flen ira  eel oodo «gn y se deposit a en ue. tW)0 pra«*
viemonte dgseeed# que m  4#6olucl&n $ntleyagwl.aaw#8o ogi^
euevcRente pmre év iter  la- üoagulaol&s #8e ouiga la  pipe ta  mienta - 
g;l&bülos aapirùuOa ù »l/e .c*  d^e sangre completwdio haet^ 1 2»G# de ao- 
lu e i^ r  o o lo rae te .3e  a g ite  y!me doja unoe mlnutoo(j  & 4>rcpooaX pars 
coneegair 1^?- tinci& i de lo& " eoaln&il lo# ; p&a à^o loa  oualss,o@ agit#  
ae nue VA de^ nrAman' do% of4€(!P got&s y me dmposlten Lioaa x à o stiw  
m  le  dkmr^ TH euenteei&wimo * Be eepera aaoimu# #1 r^o^taeto a oontl»* 
nuaoi^îi imoe alnutma p%re elmm&f'mir la  sedlmsat::.oi&n Cm Iw  le&wo- 
e lto e  y ee procède e l ree%3#ito,nar%% lo  oumX se ouentan 4 oudrlou* 
le.e to ta l por c .c*  ae oal%OL^ de
.; /f
% i^g;ulentc tiono cuetro m ill^ tg o #  de
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la rg o  y  0 ,2  m ilim e tro s  de prpfiandidad e l  r e s u l ta d o  h a b i t  que dd- 
v iM r lo  p o r 0 ,2 ,o  se a  e l  resju ltad o  de m u lt ip io a r ,  3 ,g m lllm e tro e
cubicos*C«E»> en l e  p îp e ta  s e  d llu y e  e l  1 por d ie z  h ab rà  que œul-
• »
t i p l i c s r  e l  re a u lta d o  p o r d ie s  y  l u e ^  po^ôuetro  y a  que se  cuen—
ta n  l a  c u a r ta  p a r te  de l a  c u a d r lc u la  #& l$m eate,es d e o i r , s l  E es
e i  numéro de e o s ln f tf l lo s  endon trados en  l a s  c u a tro  eu a d rle u la s
e l  r e s u l ta d o  po^ m illm e tro  6&bloo se  h s l l a i  B X 10 X 4
; ; 3#2
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m--- - -- “H
X  1
J-----------------------------
----------------------------
II i
i 1 
' 1
X
X
i 1 x l
1 I - :-■ ...
f l #  iAb .  8
-7 8 -
Izmeàlatamente ÉMpùes de l a  e x tr a c i ln  ,s e  i&yectan 0 ,3  mg# de ad r# - 
n a l in a  por v ia  in tram uscu lar h 25 mg# de A 0 f  H *M  1# sum in istraa  
un (Aesayuno l ig e ro  y a  la s  cuatro  ho ras se vuelve de nuevo a e x tra e rg  
1 e .c .  de sangre y se vuelve de nuevo a  p ra c t ic a r  e l  recuento*&  la s  
p a rid a s  realizam oâ^ l a  prim era to&% inmedlatamente desp&es del alurnm^  
bram lento.
In t erpT e t  acl5n  .
La c l f r a  normal de eosln& filos e s tà  comprendlda e n tre  c ien  y t re s c le n ­
te s  por o .c# ;se  cŒsparan lo s  re su lta a o s  obtenidos en e l  primero y en e l  
segundo recuento y se h a l le  e l  p o rcen ta je  de calda ,que se ca lao u la  p lan  
teando l a  s ig u ien te  proporcion; e l  mayor es a  100 oomo l a  d lfe re n c la  es 
a  X.
0 sea M- -  -  — -  100 Xi x 100 t« d ü e re n c ia  e n tre  ambas
^   ^  “  tomas
Menhmero de e s s in è f i lo s  de 
l a  Ift t<ma.
One ca ida  de e o s in è f ilo s  ig u a l o su p e rio r  a l  50% excluye l a  p o s lb llid a d  
de Éna in s u f ic ie n c ia  c o r t i c a l ,ad ren al p rlm arla  o secu n d aria ,en ausenclm 
de una h ipo p lax ia  de l a  mèdula èsea  o de An s tre s s#
C ontralndlceelones de la  pruêba
 æ  — ----------------- ^ -----------
Ko se rea lisa ra  la  prueba «a aârsnaliaa en WLpertense# a rterlb sso la — 
rosos y a ffeelon es àel s ls te a a  coronario*
£n e l  t e s t  prim itive de XHOBK se détermina tim bien la  r e la -  
oi&n I f
aoido brieo I a s i  como l a  determ inacl& i de 17—ce to este rio d ee  t r a # l a
c re a tin a
ad m in is trac iln  de A 0 T H |jra que l a  eliminacl&n de e s te  e s te r io d e  
t r a s  l a  adm inistraci!)# de àd ren a lln a  es poco fiel<
Valor comperado e n tre  k l  t e s t  de THOEK con ao ren a lin a  y Â C T H#
£n prim er lu g a r hemos de d e c lr  que s ib  bien l a  n ega tiv ioad  del t e s t  de 
l a  ad ren a lin e  pue de p roducirse  por una lé s io n  a e l htpotblam o, de l a  h l  
p o f is i s  o de l co rtex  a d re n a l,e l  de l a  G T M e& n ega tive  sk lo  en l e s io -  
nes suprarrenales.D e todo aato  se deduce como muy b ie i  aftnaen  MATHIEU 
de FOSdEY y L£LTOOE(76)que e l  t e s t  del A C T H es  m&s e sp e c ifico  y por 
ta n to  de m&s v a lo r  que e l  de l a  adrenalina# Æh Gamble# en nuestro  am­
b ien t e h o s p ita la r io , l a  prueba con ad ren a lin a  e s œ  gran v a lo r  pues con
e l la ,s a lv o  en casos excepcionales,y  sobre todo en m ujeres s in  le s io n es
-79 - /  - .......
apreciabXes h ip o i ls a r la s  e hlpotaXèm lcas, se puede hacer e l  g lagaostloo  
de una In su fic ie n c ia  suprarrenaX cXinicamente in ap aren te .B l A 0 T H es 
un producto c a rc , en cambio l a  ad ren a lin a  ea asequ ib le  en todo rnomento +
£ jk .J ,A m .3 L I „ £ J
Emob re A U w ie  #m bX ##%  t e  fflÜ ir,taX  #### t e  IM M  temmÀt#  
«a #aterlor,#m te# grapM# te  Mj«rMs #X rplnaro
ta lte  per aqteXlM mm trame# te  p w te y «X megumâ# por #A#r##mA#m#% 
MtorteX h» «i( c T^2#clte «m te  Wmtorm&teA praviM tel #m #X tervtete  
# w  te w g #  #1 Pxwf. m om im  m m sif#
^^#t# grcq^ t e  hmsem te ix X tte» #  sa  v##,#m o tro #  4tet«X  i#d«» 
m#p# O M B tlta lte  por majore# e<m g# tao& te to te te o n t#  mornX y  41 
t e  po r aq ao ltea  o tro #  qae proseatam  o lg o as omemaXfm#
*/.-«tf»CTw«da» g r ^  w tm  « e n a te  pear ##»*
tan te#  t e  lo#  d ie t te to #  m##e# te  #ateara#e$qao bon e i t e  M id a te e w in te  
• l ig ld o #  de forma qmA ## t r a t a  de gea tM to#  ao raal## ,##  d o o ir^ s te  # te »  
giln efatoma de go sto sl#  a  t e  la rg e  d# su  embate##*# # e# ,# te  b iporoM » 
s i#  n i  odm a# a i  olteu&lmira h i  h lp#rt#m #l»on  y  #m  t e t e t e
aparato o slBtm m .TodaB a lla s  ban s id o  a a tud la das,ae# datam im iaato^ 
am aste  sem tldo^pw  eX L o Xo w d tim a #  am X# axpoalw A» te  M te  mm# te  
a lia s  lo g  datW Llas a rr lk a  mm&aiWKdte#te t r t a  g n ^  ae ha ram liaarta 
da form a g la tm a& tlaa m  aX ta a i a te  adrteaX lm a#te ammMa a# la s  a#^ 
baratedas g a g tte ia a s Xo reaXlsamoe aom A 0 f  H*
te g  te  Ka tedaa la s  m dm tm am  aa bXma ra w e i& i
t e l ambaramo*
Case nom X .- J«C#L# da 26 aAog,m amarwla a la s  1 2 ,tip o  amfa r te te  
das a n ta rio re e  aim Im taraa ,p rf% lgagta$ tam sloste  X20^ 0 «
X* Xaetura .#  IdO  a a s ii^ ila s  p w  a*##
2* Xaotm ra,#.# 70  *  Dasaamsa
aX—
aaso BjSm 2 *^ Da 21 atioa,m tearqa ia  a la s  XX#^Dg^9 ,a@ ^ermatetea
a a ta rlo ra a  s in  lm tte a s *2 partoa  mormaXaa $ tte s lte a s  X25» te
18 la o ta ra #  #200 aoaim éflXos p o r ##a#
28 " 80 ** *^asatesa—
Caeo mdm da 32 a fios ,ite !ia rq ix la  #  la g  17 s##ae,tlpa 3*% / 30
4 im otes noriiaXeSf taaaioA#s 1 0 5 ^5
X* lacrtm ra * » .* * . 2X0 #0«dm éfllo#  p a r a.##
28 ** # ..* # . 100 * DaeOteW ^
Oaaa ao&i 4^» J#G#V# Da 27 a fte # te w rq o i#  #  la a  I3 # tlp a  ,a# term a-
date# a&tte5.oraa aim im W rte,prtefpm rm #tam eiornaa
18 laa tm rm #*.# .#  XW a a a ia ^fiX o s  por a»a#
m28 Xaotorm##. . . .  XC2 ** Daaawaa 30%
Cmao md# 5#-^ da 35 a&oa ,m enarqula a la s  X4#$ipo g >doa par-*
to #  norm ale8 ,affifanaedadas anterlor% m  s in  in ta ra s f^ ta n s lte a a  XX5-75*
18 le o ta ra *  *# . » 186 aoa lnd fiX os p o r o*o*
28 *♦ 72 "  ‘^ aaeanae 61%
28 tea  da ambaraao» - te n  ra a a o ite  b io X d ^e a  d a l aabaraao p o s itiv a *  
^aao fite  6 * - 2*R#G* Da 31 afioSfOienarqaia a lo a  X4##iD0 $3 p a rtte
n o raa las , tanslomea 125*^5 #
18 la o W ra .. .  * » *2X0 aoaim dfiX aa, p o r a .a .
2» •  *•*.♦* 44 • Dmwamaa- -  -7|%
Oaaa mSm 7 * -  P#R* E* ^  30 W los#tenar#aia a lo a  X ^ rtip o  ,p a i
mipara TetisioM s 135-90,
18 leotm ra #*.#.*##134 por #,#*
28 « •* D osteW te -  3@G
Caeo joSm S.*# H.S.C. Do 21 #tee#mte rqmi* m lo# llf t ip o  3 ^  # do#
^#rto# term slooftteslono# 115#65#
18 lootrma **##*.. .110 oooittfeilo#  por o#o*
28 •• 90 •  DoflNcmste «
OoBO aim 9#«* E# 0 . 8..«* Do 25 mSoe,mtearqiiim a  log  3 0 ,t lp o ^#9
ir ro g .
p a r te s  1 eon fo reo p # ,! abox*to,teasioao# l§5«75t
18 looWra# . . . .  #105 ooa ia ifllo#  pw  o#o#
28 « . ..%  •* Domoonw- -  -19%
Caao #g& 10 J .G .8 ..-  Do 27 afloo,«miarqaia a lo# 12,tlpo 3 ^  ,  do# par 
tosftm a ooaireafteasloaos 125#^$
18 lo o ta ra ..# # 9 0  o o o ia if l lo #  por o#e#
28 •* ### #84 * Domooaao— «* •» 6^
■Toroog mao do owharaaa.—
«^4— _ _ / .......
@ ###r m#8 a* Mflteraaa.-c e a  remeeWm b ic ^ jg ia a  d# Mdwrww y o id 'ttw *  
^teo aim II.-» D# 28 agteftenarqutla m tee  1 5 # tteo ^ ^  #erlmf ##ete.
te i^ oM e 130-9$.
18 teotora.##.210 # o ete(fllo e  pw  a##*
28 • » . . .  00 " D te te B te -— «» 71%
Omo mk 12»"» A.GeJg A# 21 8#w#rnte8mmte a lo e  l l . t t e a peMaa
nomalasfftftaeloms 100-7$#
18 la a t# r a .....2 0 0  aaaiW flte# por o.aa 
28 * * *..# 3C " Daaeoaso — — —
aém 13*^ M.G.P. Da 29 afiaetaaaarqala a tee  ll# tla a  3m #tra#
l5® E*
aoa foraepe , taaeloaae 120»a$#
18 leetera ....1 8 0  aaeiirfflloa por a*a#
28 " ....# l$2m  * ^eaaeaea -  1$%
&#a laia 14««* G# O.P.«iDa X9 ##te#manarqala a Im  10#tipa ^  #prtelam ^  
taaaiom e 130-70»
18 teotara aoMmtelloe# por a#o#
28 * . . . . . . 1 4 2  •  Daweaaa 11%
Gaeo m k  1 5 .-  B .R .T . De 43 mSos, w n a rq a la  a  le a  1 6 # tlp e  J ^ t  T par 
te a  aorBBles y  des ab ortee »teaalom ea IHMTS
18 lao tera..##164  eeateAPUo#
28 •  2 4  " D a a eea a a  •  8 5
f — t n  T "  ** O w  o###eW a u o l a s l a  d# M ftaraso po*U>
t t v a .
%aae n k  1 6 .B .Z .C . D# 3 6  a tes» a m a rq u ia  a  le a  2 3 ,t ip e  3 ^  # 4 p a rte  
am pm alea#tteslene8 125-80.
18 le e t * . a .  .  .  $182 #ielm dfll<^9
2# ** # # ..1 5 4  * Deaeeaao— — — 15%
ftk e m k  17 .-9 .G .T »  De 24 age##aeaarq aia  a  lea&  1 4 ,t lp e  5 ^  da#
p a r te s  imo oon fo r c e p s ,  te n s la a e e  135-95
18 le c t w a . * . # * . . . 1 3 2
2 8  8  3 0  d e o e a t t t e -  -  — — 7 7 %
Case a k  16 .-J J B .G . Da 21 a&ea,maaarqmla a  la s  I3 # $ lp e  »### par­
t e s  a o ra a le sÿ ta n sio iie s  110-75
18 la c t e r a . . . .  #193 a a a la d f l lo s
28 aeW W flteé  Dwaww
tern e a k  3#W - D# 2 7  a ftte i, m m m zte la  m t e a  1 2 # t t e a  J g ^  $ d w
to a  aarm alea,  te a a lo te a  100-65»
18 te a tw » » $  ##* *H 0#
28 •  a#@ teaow w a-*---##
Om o  a#8 BO#- 4 .3 .0 * Be 21 m@oa»miMmr<#l& a  le e  15»##e 
ta e a la te d  125-85
18 te a te ra *..^ 1 0 4  e e a ln d ftlo a
28 • * 25 • Aeaaaaae -  -  -73%
% A # #  k
Oaaa a ia  21#-W K.A# De 29 agkm$maaarqala a lo a  1 7 # tlp o  te 2  » tra a  
tePteA^e »tamaloa#a 120-60
18 Ite W ra . . * * .  .# *.# 9 3  
28 *• * . .# . .# # # .3 3  * Dteeanae 6 #
Oaao a k  22»#4S.2« Da 39 a&oa»meaarqula a  lo a  U » t lp e  ^-5  »doa p arte#  
ao rB a teS ftm aio aas  135- 85»
18 te o te ra .#  * ##210 #a#te&OLte#
-8 7 -
28 B eetura#. . .»180 eomln&flle# Degoenme—11% 
caBO nbm 23»- P.G#I# De 21 aaee,m enerqula a  lo e  12»tlpo  3-4 *tee parto a
n om aleO ft ^ S lo n e s  120—180
18 i 0# t e r a . . » . . . . . 2io  eoaim&fllo
28 * . . . . . . , , # 2 0  * D eecenee-— 9 te
Ceso nhm 24#-A#J#8# De 41 arLos.menarquia a  i# a ^ l3 # tip o  5-6 ,p rim lg ee ta , 
tensicm m  llOWO îîrg î .
18 H eo tw a. . .  ,  .  .  .180 eoein& flloe
28 " . . .  . .  30 * D esceneo--83%
caso n&m 25#^ M#C#0 De 23 afloe,Wen&rqula a lo e  15»tlpo 2-4 #cLo8 p a rto a
2
imo com oeearea, tene lonea 120—75
18 le c tu ra # . . . . . . .110 e o e ish f ilo a
28 * . . . . . . .  90 • Deeoeneo- -18%
Sexto mee de eafld)arazo
Baso nOm 26."4a.D.L. De 25 a£los,m^aarqula a  £Lpe 1 3 ,tlp o  3-5 , t r e e  partoa
30n o raa le s  p  im abo rto ,ten e lo n ee  1 ^ - 9 0 ,
18 leO tu ra . . .  # # # #180 eosln& filoa
**  X50 * Deaoenao- -16%
- M -
oaeo nhm 27.-V .8 JP. De 21 eaee^menarqui# a  Xee »X3«tipe 1 ^   ^ .w lm lem e#- 
t a  tensionea 125-85•
18 l e c t u r e . . • • • .• * • .1 9 4  eoain&filoB
28 *  • . . • • • • • • 1 9 0  *  Deseeaao- -  -2%
Case nbm 28#- A.P.M. De 32 aaea,m enarqula a  lo a l4 » tip o  4^6 fâee pax###
norm ales,tenelonea 110—75
l i  l e c tu r e . • • • • • • • •2 1 0  eo a ln k filo e
28 •  . . . . . . . 1 9 3  •  Deacenao- -  8%
Caao nbm 29.— M. De 21 ahoa de edad,m enarquia a  lo s  10#tlpo 2-5 daa p a r
" %
t e s  normales y un ab o rto ,ten a lo n es  115-80
18 le o tu ra .  . • • • • # •  .110 eosin& fllo#
88 * • • . . • . .  93 * D aaoenao--  15%
Caao nhm 3 0 .-  C.B.P. De 29 afloa,manarqula a  lo a  12#tipo t e l  , t r e a  p a r -
30to s  norm ales, ten siones 110—75
18 l e c t u r e . . • • • •••1 5 0  eoain& flloa
21 * • • • • • • •  10 " Deaoenao- -  93%
S&ptimo mee de embaraao
Caso nbm 3 1 . - I . s . c .  De 21 a&oa, m ^ e rq u ia  a  lo e  14 t lp o  2-3#pr#m i#aata a
ten sion ee 120-85
18 leo tu ra »  »••«»• *180 e o a iii& fllo a
28 * • • • • • • .1 4 3  * Deaoenao- -  20%
Caao nhm 32.-A#M#Z. De 25 a£l08»aeni&rquia a lo a  13»tipoa 5-6 »doa partoa
28normales» tens lonea 100-65
18 le o tu ra . • • • • • #90 e o a in & fllo a
28 * • • • • • • 9 0  * Deecenao- — 0%
Caao D&m 33«-£.G«4. Do 42 a£ioa,menarquia a lo o  1 1 ,tlp o  3-4 ,d le&  partoa  
uno com Borcepa, t  mia i^ mea 120-75 ^
18 le o tu ra ......# .1 8 0  e o o in è fllo o
28 " • • • • • • • • 1 6 4  * Deaoenao- -  -8%
,1
Caao nhm 34#»M#V.C Do 21 a H o a q u l «  a Ip a  14» tipo  3*^ »doa p a rto a  n w -  
malea » tenalonea 135-65
M  lo o te r#  • • • • • • •£ 1 0  o o a in h ftlo a  ^
28 •  **.##»194 •  DaaooBOo— —7% ;
Oaao nhm 3 5 .- D.E.P# Do 24 aaoa»manarqala a lo a  l6 » tlp o  6-7»im  parto -m or
m a l, t  enalonea 120-75
1 .   IB O — i i A & l -
2# » • • • • • • 4 6  •  Doaoenao— 74%
—90—
Ceso n&m 36.0 S.G.P# De 24 aaee#memarqule a  lo e  lÿ f t ip o  3-4 ,####
30
p a rto e  te x ia a le s ,tensionea 125-85*
l i  le o tn ra #  #*#.,# #110 o M ln ê filo e
2# • . ^ 6  •  Deaoenso 76%
Octavo mee do eabaraao
Caao n&m 37#-G#D#C##-De 23 aSoa»m enar^la a  lo a  12»tipo 7-S ,p rim ig ea ta
pH
tenalonea 1259 80
I t  l e c t n r a .######104 eoalB&filoa 
28 * . . . . #  *41 * Deacemao
Caao nbm 38#- J#M«Z# De 20 aHoa,menarqula a lo a  U » tlp o  4 ^  doa parte#
normalea , tenalonea 110-63
I t  le c tn ra * # # .# ..K ) eo a ln b filo a  
2 it le c tu ra #  # # #. # #80 ** Deaoenao- 3%
Oaao nbm 39.-&#M#P. dc 23 arLoa,#anarqula a  lo a  #7»t lp o  3-g , t r e a  p a rto a
normal ea , ten s  lones 100-75
18 lec tn ra #  # # # . .  #62 2 M in k fllo a
28 •   53 ** Deecenao 14
CfiM mkm 40ft-G#asP« D# 22 a6##»#en#rqul& a  lo s  12 t i p e  5 ^  ,p r te ig e s ta  
tw asiw w e 1O0"*63
I t  leotm ra##* . . . . # #  e te in f tf l lo s  
2t  « • • • •#••11 •  Descsnao- -  -%K%
Caao n&a 41#»M#P#8# Be 32 a&oa,menarqul» a  lo a  13»tipo  3 ^  ,doa p a rto a
mormalea»tanalonea 110-75
I t  le e tu za # . # • # .102 e o a la h filo a
2# * • # • • • •  78 •  DaacenuBo- 23%
Caao nâa 41«- S*G»P* De 22 «H o8,aaiiarqula a lo a  13»tlp o  5#6 . p ria lg e a ta  
tena l& n 130-75 A peadlcectoala a n te r io r . 26-30
I t  lo o ta ra # # • • • ##120 o o a ln & fllo a
2t  * • • • • • • • 4 3  "  Deaoenao- -  -64%
Caao nhm  43#*4I»0#P* Do 27 aaoa»aenarqula a  lo a  13 tlpo#4*"5 »prlm lgeata# 
tflM l<m e8 110-65
I t  le e tu ra #  • •  • • • • • .96 e o a ln & fllo s  
2 t  « • • • • . . •  #50 "  Deacemao- — 49%
Caao nhm 44#-8#P.P^ Do 28 aSoa,m enarqnla a lo a  U » tlp o  2-3 »#n p a rto
2 ÎI3 d
m oraal»tenal<m ea 130-95
- 9 2 -
I t  l e o tu r a .# # # # #130 sosln& flloe  
2 t » • • • • • 6 2  * DMoenao-
Caso 45.-M .L.2. De 32 ahos^menarquia a  lo a  17#tlpo  ^ l ^ . ua p arto  normal
te n s  lonea 1 3 -9 0
I t  l e o t u r a . • • • • .l$ o  e o a ln è f llo a
2 t  * • • • • • 1 5 0  * D w oem m o- -21%
Hoveno mas de emberew
Caso n k  46*»duP.MB De 25 aEos^manarqUla a  lo s  11 t lp o  3-4 #dos p a r te s
1 5 ^ 9
norm ales, tenalonea 120-85
l i  le o tu ra # •••••#105 e o s ln b f llo s  —
2 t  « • • • • • • 7 5  * D eso en eo — 2 #
Caso n&m 47.-J.M .S . De S  eflos ,m enarqula a  lo s  13 . t l p o 5-6 t ree  p a r te s
28—30normi ea .  ten s  Ion ea 130-95
I t  le o tu ra #  • # • • .140 e o s ln b f ilo s
2 t *  47 * Descense 66%
Caso n&m 48«- De 27 aEoe,menarqula a  loa  1 6 .t l p o 1-2  • tre e  p a r te s
20-%
norm ales, tensionea 110975
I t  le o tu ra # ••••#120 e o s in è f ilo s
- 9 >
0&&O nùm 4 9 .-  J .B .S . De 30 eao#ymeaarquia a  l o s  l l # t i p e  euatre p a r -
toatoB  nffnaaXeSyteziaionea 120-35
16 leo tu ra# .# . . .1 0 4
26 • . . . .  31 Deaceuso ....,7 0 9 ^
Caeo nljà 3 0 .-  L.A.M.ymenarqula e  lo a  13«tlpo 2 -1 ,2  p a rte#  m orm ale8,tea- 
• lo u es  110-60
16 le c tu re . • • • .1 6 0  e o s iu è f llo #
2## * • • • .1 4 2  " D ^ c a a 8 0 ..« .2 1 ÿ
Caso nùm 51.-P.G.E"" De 26 a&so,meuerqula a  lo s  15 . t l p o 3-6 . prlmlge#$a
27-28
t e n s lo u es 115-65
10 le c tu re  210 eosln& fllos
26 " 6 9  • Descenso 673^
Oaaé n&m 52 .-E .L .0  De 2& aâos,m eaarqula a  lo s  1 6 .t lp os3-4 ,p rim lgee ta
29
teuB iones»135—90•
16 l e c t u r e . . . . . •••194 eosln& fllos 
26 " . . . . .  .153 " Descenso 213&
Oaso nbm 5 3 .-  A.D.H. De 24 aao#,menarqula a  lo a  13 t l p o^8-9 .p rim lgesta
-9 4 -
16 le o tu ra .  . . . . . 8 6  eoaiii& fllos 
26 " • • • • .1 5  " Descenso 82)G
Caso nùm 5 4 .-  A#H.D. De 41 s£Lo8,senarquia a  lo a  12 t lp o  1  .p r la lg e a ta
27
u n  a b o r t o  f t  ^ S l o n e s  1 0 0 - 6 5
16 l e o tu r a . . . . . . 9 8  eosln& fllos
26 « . . . . • •  39 * Dssc^aso 60gG
Caso nûm 5 5 .-  I .G .K .- De 23 ano8,menarqula a  lo s  14 t l p o 2—3 #prlml&e
32
t a  tensiones 115—85
16 l e c tu r e . . . • • • 120 eosln& fllos
226 •  • • • • • 4 0  ” Descenso 66)G
Caso n&n 56.— 2 .P .C ..— De 28 a21oa,menarqula a lo s  1 2 .t lp o 3-4 ,p rlm lges
27
t a  t e n s i o n e s  1 2 5 - 9 5
16 l e c tu r e .  • • • •1 3 6  eosln& fllos
2# " . . . .  51 " Descenso 62#
Caso n&m 57.-ToK.D. De 31 ados,m enarqula a lo s  13# tlpo 5-6 .p r in lg e s ta
30
t e n s i o n e s  1 1 0 —7 5
16 l e o tu r a .  . . .  .146 eosln& fH os
26 • . . • . . 2 9  • Dw»o«aso 00#
Oaso n&m $8#- S.M .R.- De 25 aSos,m ensrqnla a  lo s  1 2 ,t lp o  4-5 ,p r lm î-
p a ra  un a b o rts ,te n s io n e s  100-65.
I t  l e o t u r a # . . . ...# * 1 6 4  o s s ln s f l lo s
26 « . • • • • • . . .  S3 " Descenso 64#
Caso n&m 59.-D#L#P. De 27 6üos,aenarqu la  a  lo s  1J  e&os*tlpo 2-3 ,un
30 •
p a r ts  n o m a l, ten s  loues 1159&5
16 leo tu ra#  ## .  . . .1 5 6  eosln& fllos 
26 # # . . . . .  39 « Desoêmse 75#
Caso n&m 6 0 .-  f.A .R #- De 24 a&os,menarqula a  lo s  12#t l p o 1—2 #u p a r te
no% m al,ttnslanes 125-85
16 l e o t u r a # . . . . 98 e o s ln # f llo s  
26 le s c tÉ ra  . . .2 7  * Descenso #.72#
Caso n&m 61»- D.T.C# De 2# e&os , menarqula a  l e s  14 t l p o #5-6 . srDm lgesta
tw s lo n e s  125-90
16 le o tu ra  ..• •2 0 6  eosln& fllos 
26 •  . . . . . 2 9  " Descenso——86#
Caso n&m 6 t . -  A#C.I# De 23 a&os,menarqula a  lo s  1 3 ,tlp o s  2—3 #un p a r te
2BT
normal tœ s io n e s  130-75
16 leotmra»#****.206 e o s f n t i l l e s
626 • . . • • • .# 4 1  " Descenso 8o#-
C&80 n&m 68#- A#â#Q# De 24 eaos,m enerqnla a  lo a  15 t l p o 4-5 ,# e s
30
p a r te s  normales#te n s iw e e  125—65
16 leo tu ra# # • • ###160 eosin& filos
26 " • • • • • •  44 " Descense 72#
Caso aim 64#- ff#B#B« De 31 aâoa^menarquesis a  lo e  , l 6 , t l p o  3 ^  pr l' 2jb"
m lg ee ta ,o lfra s  de tenslonee 110-70
16 le o tu ra  #####80 e e e ln o f llo s
2# * ••# ••1 2  " Deeowwo 86#
Case n&m 65#- U#8#M# De 23 efios^asnax^uesis a  lo e  12#t i p s  5 -6  # p rl-  
W #esta ,tenel(m ee 100-65 39
16 le o tu ra # •# # e e e ln o f llo s  106 
26 " • • #  " 65 D e so e n so s  2 0 #
Caso n&m 66#«tt#X#8# De 40 a&os#mena%^qumeis a  lo s  U  t lp o  2-3 t r r  
p a r te s  norm ales,tenslcmee 115—75
I
16  leo tu ra#  #«»# #204 e o s tn o f lle #
—9.7—
26 leo tu ra*  # .  # .  # .204 eeeim&filoe Dteoenee 0#
C&ao n&m*- 67*- C«#*S*- De 28 aaee,m enarqula a  l e s  lê » t ip e 1-2
30
des p a r te s  norm ales,te n s idnes 120-85*
Oa 16 le o tu ra *•••••* * 1 0 8  eosln& fllos
26 * • •# • • • •  15 •  Descenso— 8
Caso n&m 68*- A*M*S* de 31 a&os,menerqula a  le s  12* tlpo * tre s
p o r t o s  n o r m a l e s , ten siones 130- 90
16 le o tu ra * •••*98 eosin& fllos
26 •  *•• •49 " Descenso——50#
Caso n&m 6#,-P*L*C* menarqula a  lo s  15*tlpo 2—3 #dos p a r te s  n a o r-
2Ô-M
maies ,1^*46#
16 le o tu ra * •••••1 0 6  eosln& fllos
26 • • •  ••  440 " Descenso 62#
Caso n&m 70*- S*£*H- De 31 a& os.tlpo 2-3 *nenarqula a lo s  12,un
3#
p arto  norm al,tonsIcm es 125-%
16 le o tu ra * •••••1 8 4  eosln& fllos
26 "  •••••*177  *  Descenso 4#
-9 8 -
Caso n&m 71^-L«G*S* De ^  aliM#meaequla a  lorn X3#tipe fl-f #um
29
p a rto  a n te r io r#  tenelonee 115-75*
16 leo tu ra#  ###124 eoeln& flioa
26 •  # . . #  31  •  i^ eecen ao  7 5 #
Caso n&m 72#9 E#M#8# de 28 aaoo#menarQul& a  lo s  l8 , t ip o  5-6#dss
24
p a r te s  no rm ales,tensloaes 13D480
16 leo tu ra##  •••#•#132 O M lsftfilos
2 6  * # • • • # • •  5 0  " D eseen so » # « 6 2 #
Caso n&m 73*- T*G*% Do 25 snos#mem@rquia a  lo s  13# tlpo 7-8  #or i —
"  20-22 
m lgesta tensiones 115—80
la ^ e o tu ra #  # • • • • •  #04 eosln& fllos
26 " # • • • . . . 4 7  •  Descenso 50#
Caso num 74*- £#lt#M De 32 eaos ,m enarqula a  lo s  15 # tlp y ^ - l # iin
p a rto  aorm alptenslones 120-75
16 leo tu ra#  #•••#«86 eosln& fllos
21 * # ••••8 6  " Descenso C
Caeo n&m 7 i««  j . p  lE  28 aE&osmmsnarquls a lo s  12 t lp o
-9 9 -
4-5 ,do8 paxtoa normalee ten s io n es  110-70
16 leo tura*#••###*###.98 eosln& fllos
26 « # • • • • • • • • •# 7 3  * Desoenso 25#
Caso n&m 76*- H.S^G# D# 26 axios,mmarqul& a lo s  13 ,t lp o  M  prime—
30gea ta  tensl&n 100-65
16 le o tu ra # •••#104 eosln& fllos
26 » • • • •  44 " Desoenso •••$8#
Caso n&m 77*-I«L#P« De 29 aüos ,m enarqula a  lo s  1 4 ,tlp o  3/28$ f r i —
m lgeata t e n s i o n e s  125—80
16 le o tu ra # ••• .2 0 6  eosln& fllos
26 ** ••••1 5 4  "b Descenso 25#
Caso n&m 78#- S*L#D  ^ De 25 eaos, menarqula a  lo s  15 t lp o  3 •p rlm i-
30
g esta  ,te sn io ô es  130- 90
16 le o tu ra * •••106 eosln& fllos 
28 " # • • • 2 6  " Descenso 75#
Caso n&m 79*- F«G»A« De 26 ea o s ,menarqula a  lo s  13 ,t lp o  2-3 /27$un 
p a rto  n o ry a l, t e n s io n e s  125-88
-3 0 0 -
1 # le o tu ra  ##**#*1118 eo0 ln8fil<»i
26 " ••##•«11 1 « Descenso 6#
Caso n&m# 8 0 .-  E#M#T# de 31 èâos^menarquia a  lo s  1 2 ,tlp o  3 /28 ,des 
p a r te s  norm ales^tenslcmes 110-75
16 leo tura##*##• ••84  eosln& fllos ^
26  " # * • • • • • • 5 9  " DesceoLSO JÛ0
Caso n&B 81#-U#B#L» De 27 aSos,m enarqula a  lo s  13 ,t lp o  3 -4 / 27-28, 
un p arto  normal,%ui forceps ten sio n es  115—75
16 leo tu ra#  •# ••••144  eosln& fllos
2^ " • • ••••1 0 8  ** Descenso 251^
Caso n&m 82#— B#M.E#- De 24 a&os,menarquia a  lo s  1 2 ,t lp o  102/28,p r i  
m lgesta ,ten sio n es 100-65
16 leotura##^### 156 eo sln o fU o s 
28 " • • • • • • 3 9  " Descenso 75ÿ
Caso n&m# 8 3 # -  D#0#P* de 25 a£Los,menarqula a  lo s  1 4 ,t lp o  3 -4 /3 0 ,p r l-  
m lgesta ten sio n es  115-70
16 leo tu ra##•#####•#96 eosln& fllos
28 " • ••#•  •## #32 * Descenso 61^
-1 * 1 -
Caso n&m 84# -  £I#A*L# De 24 eaos^menafqula a  lo a  1 3 ,tip o  2/28 , p r l -  
m lgesta , ten sio n es 125-90
16 le o tu ra ##. . # # • # # # . . # 8 6  eosin& fllo#
26 * ###» . .  .  ##33 " Descenso 61f
Caso n&m 85#- C#I*#P# De 30 afSosÿmenarqula a  lo e  15$tlpo 2 -4 ,tro s  p 
to e  norm ales,t^ is lo n e s  120* ^
16 leo tu ra#  ##.# #.# 11@@ eosin& flloe 
2# " ## ..#  . .  42 " Desoaiso 80^
Caso n&m 86#- A.M#P# De 29 a&os,menarqula a lo s  1 4 ,t lp o  2 -4 /2 8 ,do# 
p a rto s  norm ales,ten siones 1 3 0 -^  un ab o rts
16 leo tu ra#  # # . # .#196 eosln& fllos 
*26 • #.### 35 * Descenso 82^
Caso n&m 87#- I#E#I de 32 ônos,m enarqula a  lo s  1 3 ,t lp o  5-6 /28  , p r i -  
m ig esta ,ten 8 lone8 115-60
16 le o tu ra #•• • •# 1 8 8  eosln& fllos 
26 " • • • • • # 3 6  " Descenso# • • • 8I 9G
Caso n&ip 88»- £#R#C» de 34 eSos,m enarqula a lo s  1 2 ,tlp o s  4/28,un par 
to  norm al, ten sio n es 107—60
162Mi|NÉm 40 eosln& fllo
28 le o tu ra # #^##*#•26 eaeln& filos 
Caso n&m 89#-*#P#C# de 21 flAos,méiiarquia a  lo s  12 t lp o  5 -6 /27-28  t s a s lo -  
mes U2-80# F rlm lgesta
16  lo e tn r a # # ^ # # # # 7 0  s o s l x ^ l l o s  
28 " # # # # # # # 4 0  * D s s c e s M  42)t
C aso n&m 9 0 # -  &#L#C# de 2SL eaos#m sm ar% ala a  l o s  1 2 , t t p s  p o r t a s  m w m a- 
l o s , t « n s lo n e 8  1 3 0 -9 5
16 lsotara#######53 soslxA fllo#
26 " ### ###13 * Doscœso 75#
Caso n&m 91#- tt«D#R# de 21 a&os,menarqula a  lo s  11#t lp o  ^ 3 5 -3 7  t^^rlml- 
gesta# ten sio n es 100-7D
16 leo tu ra###•#•79 # o s lz # fllo s  
26 « #.#.##69 •
Caso n&ft 92#-ii#a#G#- de 25 e& oa,prlm la^sta,m enarqula a  lo s  16#tipo  4 /K  
ten sio n es 1Ô0-Ô0#
16 lec tu re#  ####53 eosln& fllos 
26 • ####53 " Desowumo 0)t
Caso n&m 93#- lUD#fi# ds 30 a£Lôs#menarqula a  lo s  15#tlpo  2-4/25-28 un p a r
-103-
to  n o n sa l, ten s  loues 120-70
16 leo tu ra#  #8o eosln& fllos
26 " ### . .  .# 40 " Dsscesso 50#
Caeo n&m# 94#*4I«3#C# de 24 a&os,msnarqnla a  lo s  14 t lp o  4 -5 /2 8 ,p rlm lg ss- 
t a ,  ten siones 100-50
16 leetiara###..####87 eosln& fllos 
26 # . .## .## #55 « Dsaosnso 36#
#aso n&m 9 5 .-  £#8#fi#- de 43 aSloe,M narqula a  lo s  20#t&&o 1 0 /3 0 ,des paptoa
noxmeles ten siones 111-70. ona version#
16 leo tara###### .##132,eosln& fllos
0*6 «   88 •  Dssoenso 33#
Cams n&m 96#- M#C#H#- de 37 s8os,m enarqula a  ic s  1 4 ,t lp o  6 -8 /28 ,éos p a rto s  
norm sles ,  tenslM ies 110-70#
16 leotura########104 eosln& fllos 
26 •  # # # . . .#  25 « Descenso 75#
Caso ntUn 97#- B#B#8# de 22 e£Los,menarqula a  lo s  1 6 ,tlp o  3 -4 /3 1 ,p rlm lg esta  
, ten sio n es 90—40
16 l e o tu ra # ##.# ..#123 eosln& fllos 
26 » ####..#132 " Descenso 7#
-  HtJ
Caso a&m 9 0 .-  A#P.K« de 26 aâ08 ,mi?2ifirqula a  s lo a  1 7 ,t lp o  5-6/23*24# 
dos p a rto s  norm ales,ten s io n es  U 0«60
16 le o tu r a .  # . .7 2  eosin& fllos
2# " . . .  .  . . . 26 " Desosnso 63#
Caeo nüm 9 9 .-  de 33 aüos,menarqula a  lo s  15 ,t lp o  5—6/31,prlm 1 ges*
ta ,te n s io n e s  1&0-70
16 l e o t u r a . . . . . . . . . .213 oosla& flloa
26 » . . . . . . . . . 1 7 4  » Dsecenso 42#
Caso n&m.- 1 0 0 .-  I .P .C .-  de 23 W los,*w arqula a  lo s  16 ,t i p s  3*4/28 p r l— 
m lgesta ,ten sio n es 90-55
16 l e c tu r a . . . . . . . . . 4 2  s o s lx ^ ü lo s
26 •  . . . . .  .  .13  " Deoeenss 68#
Caso n&m 101 .- C.D.I,. de 26 afios,m enarqula a  lo s  12 ,t lp o  8*9/L4-20,un pas 
to  norm al,tensiones 110-  fO
16 leot%upa... . . . . . 2 6  eé&ln&fllos
26 • . . . . . . . 3 3  •  iMMHiSs 2«(
Caeo n&m 1 0 2 .- S.D.M. de 22 af&os,mwarqula a  lo s  1 3 , t j ^  4-5/27#%m p a r to  
noxmla, tensiones 110-70
16 l e o tu r a . . . . . . . 1 1 3  eosln& fllos
-104-
2# l e è tu r a . • • « . . . 78 e o s ln lf l lo #  Descenso 3c
Caso n&m 1 0 3 .-  I . P . I .  de 20 a&os,mmnarqula a lo s  l l f t i p o  6-7/20-*l^^Pim&- 
g e e ta , t e n s i o n e s  120-70
16 l e o t u r a . . . . . . . 4 3  eosin& fH os
26 • . . . . . . 5 6  " iS ie s ts i
Caso n&m 104#- K.D.P. de 26 @aos,amnarqâia a  lo s  13#tipo 2 -3 /26-30 ,t r è s  
p a r to s  norm ales,te n s io n e s  105-65
1# l e o t u r a . . . . . .53  sosin& fllo s
26 " . . . . . 4 9  " Dssoenoos 7#
Caso n&m 105*- M .P.3. de 23 a&os,menarqula a  lo a  12 ,tlp o  6—7/28-32 , eu a tro  
p a r te s  no rm ales ,ta is lo n ea  140-90
16 l e o t u r a . . . . . . 72 eosln& fllos
26 " . . . . . 4 9  * Desoenso 31#
Caso n&m 1 0 6 .-  H.R.L. de 23 ados,m enarqula a  lo a  1 5 ,t lp o  2 -3 /3 2 ,p rlm lg esta  
tw s lo n e a  110-70
16 l e o t u r a . . . . .1 2 3  eos ln &fl lo s
26 » . . . . .  46 " D w censo ...62#
Gseo n&m l0 7 - . J . s .p  de 25 aaos.stenarquls a  lo s  1 2 ,tlp o  H ^tgirim lgM l
-&08—
g e s ta , ten s io n es  120-90
16 l e c W r a . . . . , . . 4 6  eo s ln&fl lo #
2« " . . . . . . . 1 3  •  DssoeiiM 71#
Caeo n&# 1 0 8 .-  ôe 20 aâoe,m enarqula a  lo s  1 1 ,t lp o  4-5/28*^30,
dos p a rto s  norm ales,tensiones 130—70
16 leo tu ra*  . . . . . . 8 3  eosln& fllos
26 " . . . . . 8 0  •  Descenso 3#
Caso n&m 1 0 9 .- de 22 aRos,menarqula a  lo e  U , t l p o  2-3/%8-30
p rlm lg esta , ta ia lo n e s  130,80
16 l e o t u r a . . . . 81 eosln& fllo  
26 " . . . 1 3  * Descenso 84#
Caso n&m 1 1 0 .-  M*2#F,de 23 a8ss,m enazqula a  lo a  15 , t lp o  3 -4 /3 0 ,3 1 ,dos 
p a rto s  normal e s ,  te n s io n e s  1 1 |# 5 0
16 leo tu ra#  . . . . .  .13  eosln& fllos
26 • . . . . . 3 0  " Dsscmiso 12%4
Caso n&s 1 0 1 .-  G .L .C .- de 22 ^ o s ,m ^ ia rq u la  a  lo s  1 0 ,t lp o  5—7/28—30, 
p rlm ig es ta ,ten s io n es  l% -6 0
16 le o tu ra # . . . . . . 1 1 3  3osln& fllos
26 • . . . . . . .  62 Descenso 44^
—lo è —
CMO n&m 1 1 2 .-  de 23 aftoe^memarquia a  lo s  , t i p o  8^3 /8 -29 ,t r è s
p a r to s  co ite rio res ,ten sio n es  120-60
1# le o tu r a . . . . . . .  .123 sosin& filoa
26 « . . . . . . .  82 * DMoenso 33#
Caso n&m 113.-%*V.I de 20 silos,mcmarquia a lo s  1 2 ,t ip o  3*4^8-30tprim & - 
g e s ta , tensiones 112-70
1 6  l e o t u r a . . . . . . . . . 1 3 0  s o s lm & fllo s
26 « . .  . . . .  75 * Dsssemss 42#
Caso n&m 114,-V.M .E.- de 23 a&os,menarqula a  lo s  1 3 ,t lp o  6-7/73*244 dos 
p a r to s  a n te r lo re s  norm ales, tw slom es 130-90
16 l e o t u r a . . . . . . . 63 eosln& fllo s
26 " . . . . . * 3 9  * Dssoneso 38#
Caso n&a U 5.-C .B .K . de 21 o&os ,m snarqula a  lo s  1 2 ,t lp o  3-4/36-37#prim l- 
g e s ta ,  tensiones 100-70
16  l e o t u r a . . . . . *63 eosln& fllos
26 " . . . . . . 7 5  * iumwits 19#
Caso n& 1 1 6 .- M.Ô.D. de 32 afioa,menarqula a  lo s  1 4 ,t lp o  6-7/29—3 3 ,p rlm l- 
g e s t a , tensiones 120-80
16 l e c t u r e . . . . .6 2  eosln& fllos
—107—
26 le c tu ra .« # « ..# .1 3  eosin& filoe Descenso 76# 
Oaso n&m 1 1 7 .-  P .B .I  de 24 a& os,mssarqula a  lo s  10 t lp o  3-4/%8# an p a r­
t s  norm al, t^ o io n e s  105-75
16 l e o t u r a . . . . . . . . 5 2  sosln& filo s
26 • . . . . . . . 3 3  * DeseelM  36#
Cas& n&m 1 1 8 .-  J.A .A . de 24 a&os, menarqula a  lo a  1 1 ,t lp o  6 -7 /2S-3D ,prlm l- 
g e s ta  , ten siones 1Q0-8O
16 le o tu r a . . . . . . .  37 eosln& fllos
26 " . . .  .25 " Descenso 30#
•aso  n&B 119#- S .V .H .- de 22 ados,m snarqula a lo s  1 4 ,t lp o  4 -6 /2 6 ,dos por­
to s  norm ales,ten sio n es 120-70
16 l e o tu r a . . . . . . 4 2  eosln& fllos
26 " . . . . . 1 3  " Descenso 66#
Oaso n&m & 120 .-I.F .C .- de 24 ados,a«narqu la  a lo s  1 2 ,t lp o  6-7/25—31,t r e s  
p a r to s  norm ales,ten s io n es  120-60
16 l e o t u r a . , . . . 53 eosln& fllos
26 # . . .  .56 • Anmento 6#
Caso n&m 1 2 1 .-  R .P .8 . de 21 ad0 8 ,m œ erqu la  a lo a  1 3 ,t lp o  6-7/23-33#p%#-
m ig es ta ,ten s io n es  100-70
—lOS
1# le o tu r a . .é . , . .« * 4 8  e o s in è f ilo s  
26 * # .23  " Deaeenso 51#
Case n& m  1 2 2 .-  de 26 ed o e .,mener .u ia  a  lo e  1 3 ,t lp o  2-3/2B-31*P%WWpM6tm 
t œ e l o n e e  120-60
1# l e o t u r a . . 88 e o s lu o fllo a
26 * . . . . . .  .73  " Deaœnao 17#
B/  g r u p o  d e  eabaraaadae eon algana aao rnalldad
Bel &te grupo hMOS re a lls a d o  todae àaa pnxebaa don A 0 S H
a / H ioerem oalo.
Gamo mW 1 , -  J.O.C. de 23 adoe,menarqula  ^a lo e  1 3 ,t lp o  4-5/27f]^rim lgesta 
,ge8 tao i5n  de dos moaea y  medlo; hlporm aeela no muy aoentuada, temalemee 
100-65 |cedl& en ocho diao a l  tra tam len to  con b a rb lttr lo o # ,# u o ro  *Luooaado 
v i t .  BL y doaoodrtlG oaterona
16  l e o tu r a .• • .• •9 5  eoaln& flloe
26 " . . . . . . 7 0  " Deaceneo 26#
Caso n&m 2 .-B .8 .P . de 2 5  a&oe,meaarqula a lo e  1 4 ,t lp o  3 -4 /28 ,p rim lgea ta . 
gee tac ibn  d e  d o s  meaee; hlperem eela d leo re ta$ ten sio n es  95-70|oedl& oen un 
tra tam len to  sem ejante a l  a n te r io r  en 10 d la s .
16 l e o tu r a .« .••102  eosln& fllos
-109 -
26 l e c tu r e . ••# .* .8 6  eosin& filoa Desc&eao 14# 
Caso n&B 3.*C.8#P #e 24 ados,m enerqula a  lo a  12#tlpo X-^jH^om&arojBO 
y p a rto  a n te r io r  normal.Hiperemool# aoentuada oon tm gun  o a o a # h  80 
d la s  cedio e l  tra ta m le n to .Senelonoa 100-70
16 l e o t u r a . . . # ..9 4  e o a ln lf l lo a
28 " ••«•• .84  * Deeoenao 10#
Caso r&m 4 .* & .k .S .- da 21 agoe.menarqula a  lo s  12 ,t lp o  7-8 /25 .P rim l-  
gest& igestacl& n da mas y &edlo»HlpereM ala no any ac«ntuada#8enalonaa 
120 -^ .C ede  a l  tra tam len to  a n te r io r  a  lo s  15 # a a .
18 le o tu r a . . . .  .48  eosln& fllos 
28 " . .  . .3 5  • Ssaoneso — 27#
Oaso n&m 5.-A.M.G. de 25 auos,nenarqula a  lo s  16 tlpo ,3-4 /28 ,h#p#rem s » 
s i s  d is c re ts ;  gestaol&n ao t r e s  ,a e se s .fe n s io a e s  110-85.Gede e l  t ra tn *  
m lento en 6 d la s .
18 l e c tu a . . . . . .  .110 eosln& fllos
28 "    52 " Descenso #2#
Caso n&m 6 . -  A.M.O de 21 a& os,prim lgesta,m enarqula a  lo a  1 3 ,t lp o  4 -5 /^8 - 
30. h ip  e r  ernes I s *  del te m e ro  a l  sa&rtijBf&.Gestacl&n de nueve meses, ten ­
s io n es  120-85
—HO­
BO l e c tu r e . . . . . . $ 5 3  e o e ln lf i lo s
26 " . . . . . . . 3 0  * Dwcmese 37#
Caso n&m 7 . -  E.H.G. de 22 aflos,menerquia a  lo a  13#tlp o  6-7/30» M M raao y  
p a rto  a n te r io r  norm al,en e l  a e tu a l h i p e r ^ i^ l e  en e l  te ro e r  mea.Qestaoltm 
9 meaee.
1# le o tu ra ..# ...9 3  eoaln&filoa
28 " . . .  . 3 3  * Deaoenao 64#
Caso n&m 8 . -  de 26 aaoa,m eimrqula a loa  1 3 ,t lp o  4f5/27-30,am  p a r ­
to  no»al.S em aionee 125-95 .E lperem eala em lo s  meaea aegundo y  te roero .G oa- 
t^ l& n  de nueve m eses.S l t e s t  ee h lao  eon a d m e lln a .
18 l e o t u r a . . . . . . ! ^  eoaln& filoa
2# * . . . . . .  98 * Deacneao 3 #
Oeao n&m 9 . -  A.S.B. de 31 adoe, menarqula a  le e  14 ,t lp o  &-2/32,doa partem  
norm ales,hlperm seela en lo a  prlm eroa m aaea de efid>araso,en l a  ac tu a lld ad  die* 
c re to a  edemaa.Tensiones 110-85 .Gescaoo&n de 9 m eses.Teat eon adrenallm a
18 l e c t u r e . . . . . #l8o eosln& fllos
28 « . . . .  .136 " Descmftso 34#
O aso n&m 10.-0*8.D *- de 25 ados,m enarqula a  loa 1 2 ,t lp o  3 -4 /26 ,p rlm lgea ta
hlperem esls en lo e  prim eros mese de embara:60.,y m areoa.Tensiones 120-90*
- I l l -
t e a t  ùtm adrenaline#
18 l e e t u r a . . # .# .# ..1 3 0  eoain&fiXoa
28 •  13 * Deaoenee 90#
Oaso n&m 1 1 .-  f^T .S . de 25 afloe, mwiarqula a loo  1 3 ,t lp o  3-4/24-#5$doa
rpatoa noxnalea,& iperem els en lo s  prim eioa meaeo d la e re to  edema da p l e n a  
tensl<med 130-90»GeateAd&n de 9 m e a ^ , te s t  con ed renaH na.
18 l e c t u r e . . . . . . . . . 8 6  eoaln& fH oa
28 " ... . . . 8 2  •  D eeneao
Oeao n&m 1 2 .-  1.P.K de j2  nfloo .m enarqula a loe U , t l p o  5 -6 /2 0 -2 2 .P ila l— 
geata ,h lperem eale  en lo e  aoa prlm eroa mesea. Tensiones 125-90.@eataol8m da 
9 m eeea .tes t con ad ren a lln a .
18 l e c t u r e . . . . .  .136 eoaln& flloa
28 • . . . . . .  34 " Dascanao 75#
&/  Bdeaonecloela
Caeo n&m 1 3 .-  J .P .8 -  de 25 a£Los,,menarqula a lo s  12,@goa$tlpo 3 -4 /% .#8e- 
oan d ipB ra ,^baraso  y p a rto  a n te r io r  norm al.GestaoÉ&n de ocho meaea y  medlo. 
A p a r t i r  del ?fi mes comlenza a te n o r edemaa. Ing resa  on l a  c l ln lo a  oon # - 
norme edema gm ierel 1 aado, pero parttqu larm en te  In ten se  em mlembroa In f e r lo -  
re a ,v u lv a  y pared abdominal, c e fa la lg la ,  a lb im ln u rla  de 6 gramoB por m il.
-1 1 2 -
aodlm lento u r in a i lo  normal ,1 a  pyueba de fu n e io n a lle so  r ^ a l  normal# 
Tonalmie# 155-105.Con un règlmen d io t& tiœ  oorroo to#glueoaa#elonxn  m* 
m& n&tiao,vlt. £ I y demixlcortlooateximma m ajora dan do a  lu s  normolmemt##
An tee  de i n l c l a r  e l  tra tam len to  me l e  haee e l  to o t  de THOBH e w  A 0 31 H
18 le o tu ra ,  .  .  $ # # .102
28 " 88 " Deaoemoo J#
Ceao n&m 1 4 .-  F .B .A .- de 34 ago8,rie..arqula a  lo s  16 ,t lp o  4-5/25-30$mml— 
t lp a ra ,c u a tro  embirasoe norm ales,lo a  p a rto s  normale# ezcepto umo earn f o r -  
##P#,Gn ahorto  de t i e s  meaea,gestacl&n de 9 mesea.Bdemas 9sbl mleWmre* In f  
r le r e a  y pared  abdominal no muy In ten se ,a lb u m in u ria  de 4 gram, p e r  m il, 
sedimento u r ln a r lo  n o rm al,la  prueba de funolonallemo re n a l normal#%msl&m 
165—HO.AfIrma oeao mosoaa v o l ^ t e e ,  oefa lea# ,  Inmymlo ,#e  l a  pone un tre tm -  
mlento oomo e l  a n te r io r ,a e  bace l a  reaoo%m «ate#  de I n le la r  e l  trm tsm l 
to#
IB le c tu re * ••« •••9 6  eoaln& filo#
28 •.... ............. 82 " Deeoenee 14#
Caeo n&m 1 3 .-  A.G.M*- de 23 ^xâos,menarqula a lo# l l , t l p o  3 -4 /2 8 -3 0 ,p ri— 
m lgeata, gestae  l&n de 8 m esea.D igreaa en l a  c l ln le a  m anifest ends que ee
binoha hace 15 d la s ,grandes enemas en miembros In f  eilore»,ge/^/vulva, on l a
-113*
pared  abdominal y en la s  f a c ie s ,d e f a la lg ia  In te n a a ,in a e « le a ,lr r i ta b & - 
lld& d,ve b leu ,a lb u m iau rie  3 grama,por m il;oon aedim w to usrtaario  j  f a n -  
oloxxallemo re n a l normales «Tenelonee 140-95 «S ratay ien to  oeao e l  a n te -  
r i o r  a l  cue reacciona favorub 1 emente#
13 l e c t u r e ,« «. . , lo 8  e o a in b f llo s  
28 " 94 " Daaoneae 12,9#
Caso n&m 1 6 ,-  HG,P,- de 2? aHoa, menarqula a lo s  1 3 ,t lp o  3-6/28-30#Ob 
am baraoo a n te r io r  norm al,parto  con o&sarea,«x e l  j^xexperlo tuvo %ma 
mastItla#Grestaol&n do 8 meeee.:&lemae no muy In tenaoa en mle«d>rea la f e — 
r lo r e s ,c a r a  y abdom dom ^,cefalelg la ,a lbum inuria  de 2 gnaaa, po r mH 
sedlm lento u r ln a r lo .y  pruebaa fu n c lo n a le s  del rl£L&n norm ale#,Tenaloae# 
145-110,Tratam lento Igual que en lo e  caow  an terl& ree eon baenoe r e a u l-  
tedoe .
16 l e o t u r a , , , , , # ..8 0  eoeln& flloe 
2# " . , , , , , , , . 7 2  " Deeoemeo 18#
Caeo n&m 1 7 ,-  J ,G ,2 , -  de 21 a&oe,mwiarqula a  lo s  16#tlp o  1—3/2#%prlml#B 
t a  ,ge8tac0&n a texm lno,cefaX i.lgla ln ten ea ,v e  oomo moeoaa volant## edo-
sae Inteneo# en mlambros In fe r  lo re # , vulva y c a ra , album inuria de 1 gram, 
p e r B il,S # d l» m to  u r ln a r lo  y pruebae funolonale#  ren a lee  normale# #
«0X4-
T#m#l<mee X65-X20«Tratam iezito Ig u a l qpa en Xos caao# a n te rio reS fX a  
emferma di& a Xu# noraalm ente.
18 le o tu ra # ,.# ..# .l8 o  eoain& fiXoa 
28 " # # # # ,, . ,132m * Dee one so 26#
Oeao n&m 1 8 .- M .V .F. de 24 aHoa,menarqula a lo s  1 1 ,tlp o  4 -6 /27-30 .T roa  
oabaraaos %wrmales;doa partoa  out&clooa y  un fo roepa ,im  aborto  de daa mo- 
aea#Goataol&n do ? meaea y  medio# iidemaa d la o re to a  do a lesb roa  In fo rlo re a #  
o e fa l# 0 g la ,a lb u m ln u rla  de 3 grama, po r *iX ,a o d la a n to  u rln a rlo  y  proobaa 
fu nc lo na lea  ronelea norm ales,A peaar d e l tra ta m le n to  padeolè una eoXanpala 
An tea  lo e  ataquea;
18 le o tu ra ,., , . . , . 9 6  e o a ln & fllo a  
28 • # , . , . . . . 5 8  /  Deacneao 39#
Deap&ea d e l ateuqe e c le a p tlc o  ae hace uma taveznael&n oon gang llop l& g iooa  
Jantlb latem X ziiooa,auero glucoaoaado In travonoao on centldadoa maalvaa y  
re trig e ra e l& x .A  peaar de l tra ta m le n to  la  emferma tle n o  un nuevo atauqo, 
deep&es d e l cual no m ejora aunque lo e  atqqoa no ao re p lte n  ee decide v a o la r 
o l & tero  aprêveehando oom& aneatoM s la  In v e n o lk i quo ae com pléta oon no— 
Tooalma en vena e In flltra c l& n  on la  pareu abdom inal y  se e x tr & m  doa fa te
v lvo a , inm edlatam ente deap&ee de la  In tem ano l& n  ae re p lte  e l to s t.
-1 1 5 -
18  le o tu r a # ., . , , ,62 e o a in & fllo a
28 " # , , , , , , 5 4  " Deftc«aeo 1%
Oaso n&m 19.W ,0##— de 26 a&os menarqula a lo a  11$tlp o  3-4/28-31#pyl— 
aip& ra,C ofalslg la$gren  odema plom a,m oaoaa vol@ntoo$albAmlna 3 gre 
por m il,Tœ al& n l% -50.G eataolW i @e 6 moae#,
18 l e o t u r a , , , , , ,96 ooain& filos
28 « , , , , . # 9 6  * Doawooo 0#
Caso n&m 2 0 ,-  2 ,? .$ , -  de 25 a&oe$«en#rqula a  lo a  1 6 $ tij^  2 -3 /lrrg $  
P r la ig e a ta jr ie b re  t i to ld e a  a lo s  20 a&oa.Elperemla an loo  prlmoroomo- 
aee album inuria 2 grsma, per m il odemao grandes de p le m a s  y  oarm. 
Tension 145-95,
18 lebt%Nk####,204 ooain& flloa
28 " , , , , , , 2 0 0  " Deswooo %
Caeo n&m 2 1 ,-  de 34 aHos,menaiquia a  lo s  13»tlp o  2 -3 /28 ,Frlm lgoota, 
Sdemae Intenaoa de p lem as  |ie pare#  abdominal y cara.A lbum inuria 2$5 
greme por m il te n s io n e s  135-95
l e  l e o t u r a , , , ,  ,102 eosln& fllos
28 I • * , , , ,  60 eosln& fllos 2L^
h
—H 6 —
I I  P A B I  D A3
Heaoe re a lls a d o  l a  prueba law eiila ta  deap&ea del alumùramlento^em w j# -
r  ' ■re#  que h m  dado a lu z  en 1* M te z s ld a d  P ro rln sl& l en e l  i« rv ie l#  d e l
P ro fs , POTElLs LLlSSIl.Para Aayor oleridad#dlvid lm os eu des gm ^os lo s  
re e u lta d o s i e l  rplmero co n s is t h i  do por m&jsrea cuyo p a rto  fu& aozmal
, i "
y e l  aeguudo por aquellaa  ear l a s  quo bubo algana sa i& all e  eu éX ^  p ar 
to .
a/ * -  Gxupo de paraded,
Case n&m 1 , -  P .C .8 . de 27 aSoa[»meuarqula a lo s  13$tlp o  3 -7 /20 ,p rim l- 
g e a ta ,£1 p a rto  dur& A b o ras , Tekalonos 12-85
18 le c tu fa ,  ,82 ooaln& flloa
28 « . . . , , , . . 2 8  " jj^oeuso— —66#
Case n&BB 2 , -  D,P.%# de 25 aSoé^menarquia a loa  11^tlp o  2-5/27# duraute
o l  emberezo b ip erem eale, l lg e ro  edema de plexuae#parto normal gsm elsr 
que durb 3 boras y me la .T ensiones 1 3 5 -^
18 l e o tu r a .1 . . . . . , 8 4  eoaln& flloa
2 i " mi 42 " Deacmiso- — 30#
Case n&m 3 .— T.G.V. de 27 aHoè^menarqula a loe  15 abos^tlpo 1—2/28 um
p arto  normal y un a b o r to .p a rto  a c tu e l dur& 10 borae,T ensiones 140-96
1# eoeia& flla#
2# ” #.# « . .  .34  • Sm o «q m
Oaso n&m 4«-4kl^#Gr»-àe 26 a&a@^menerq%ia a  io a  16$ tlp 0  2^3/3^^owBktw 
p a rto s  normales,loU3araza|«8re4«ÿeefaLaIgla6ted€tma de plerma#»tr& bajo 
6e# p e r te s  3 hor&s
18 le c tu re # . . . . . . # 9 0  e o a l i^ f i lo s
28 * .##.#.##67 * Besoenso— ——25^
Caso n&m 3#- P#€r#l#«* 6e 25 sAds^menerquia a loa  I 4 , t l p e  5p6/2âeprlei,p#» 
r&.Ligero edema de p le m a s  en e i  «i^araso#7r&baJo dep p a r te  12 lie ras 4» 
ten sio n  %30-85
IB .leo tw ra#### .. . .1 6 0  eosin& files 
2# « ###.# . .  40 •  '^eec«aeo-~-7Sf^
Oaso nhm 6#-%#V#G de 27 riLos^mknarquia a  l e s  1 2 ,t ip e  l«*2/3Dtdes p a r to s  
n o r m a l e s ^ o r t e # arase buwo.Trab&jo de p a r te  1 hera# taisio& es 
125-95
18 lec tiira#  # # # #. #120 eosin& filos
28 •    .60  ^ De6ô€iiso~-50g6
Oaso ntffî 7#- $#0#0# menarqula a  le s  2 7 ,t lb  54f/30#M ad 24 e&es^pee par­
to s  normales#aabart.£o bueno # Trabaj o do p a r te  5 h e ras  # $ens Ibn 130—60
i/%
leo tu im *!   ##
2# « m ew rnae- -  -7%
Oaeo mb# 8 .^  ^#E.G. 6e 22 wloB^m^erquia & sXo iS f t lp o  V -^ JD tp riad g e i^  
ta .B ie n  em bara^ .T rebajo  #e ÿs±4o% a^iida aim azie8tesl&.7€a8loii6« 125—
m ' \ K ■.' • ■
V 18 leotm&w#. . . . . . 1 2 0  a ^ ln o f i l o s
VK 26 4 * . . . . . . .  60 • Deaoen#*— * #
Oaso nbm âe 26 aHo4|fiieziarq.ui& a le a  12#tlpo 4-5/32#Prlm l^^ata
B ibarazo  b u ea o a .^ r^ b a jo  de pcjqritio 11 b o ras .Sansibn 1 3 5 - ^ .
18 le c tu r lU .. . • . • . 1 5 0  eoe lnb fIloa  
' 28 • ! . . . . . . .  37 •  Beeceaee— -75#
C&80 nbm 10.-> G.G.R.- de 24 b^oa^menarquia a  le a  13$tlpo 5 -6 /28 .04#  
p a rto  normal.2mbara&o; llogsro : iedema de p lem aa .T reb a jo  da p e r to t4  b a n a  
y laed ia .îenaion  1 ^ —75
18 l e c t u ^ .  ..1 2 0  e o e in b tilo a
28 * ... .... 48 « Baaaonao»»» 60#
Caao nùzn ll.«d^.R«H.-* de 21 a|Woa#menarqul& a  lo a  l l ^ t lp o  8#j|^27—jO .P rl— 
algestaybuen embaraao.Parto éaxh 48 bo ras.S m aiones 1 ^ -9 5
18 l e o t u r a . . .» . . .9 2  e o a ln b f ilo s
.019-
28 lectu i'a#  eoaln& filoa jbsoense 95#
Caso nbm 12«~ de 25 &b<M»ttte&arquia a Xo8 15#tlpo 2-3/30-32#do#
partoa  normales#W ierazo ; llg e ro  edema de p lum as«Z rabajo  de p e r to f l  ho— 
ra#7en6iott63 120-75.
18 l e c t o r a . . . . . . . # 4 0  eoein& flloe
28 • # . . . .# . .2 0  * Deeoaieo— *-50#
C&80 nhm 13#-%.D.A.- de 26 aSlo4|,mraarquia a lo s  l l , t l p o  2-3/30#%m p a r­
to  normalyun aborto.Bnharaao b iieno .Irabajo  de p a rto  media hora#2«ul& n 
125-80.
18 le o t ic ra # .. . .# .9 4  e o s in è f ilo s
21 " . . . . . . .  9 * Itescenae-— 80#
Caso nhm 1 4 .-B .8 .P .-d e  26 afloa,^menarquia a loe  1 3 ,tip o  l-2/28»miatem 
p a rto s  norm ales.£n e l  ebi)r*ar&so;h iperem eie, o e fc la lg ia e , euemam de p le n a #  
Ira b a jo  ce ptrirto 11 ho raa . Ten$i&n 135-90
1& le o t i l r a . ••* •• .3 6  eô a in b fllo a
2@ ** • • • • • • •  36 " Peaoeneo ——0#
Oaso nùm 15.-î^.B .C .-de 34 aRos,mena iq u ia  e lo i. 1 4 ,tip o  2-3/30fOineo p ar
t e s  norm ales,ini ubo rto . lmbwraso bucno.Trabajo #  p a rto  3 horas y media
1'
Xenaiones 125-75* \
—IRO—
18 lec tu r& « ..«# .20
2 • ** *•««•♦13 * ba&cenBo ■■■ <"——85#
Ca&o n ta  16#- C#£#X»* de 32 adoe,mw&rquia a lo a  13 t lp o  3-4 /28#perte  e # -  
te r io x  normal,buem embwra&o.2rabajo de p a rto  3 horae.Z m eionee llO -$5
18 le<rfcura#«.#.#.220 eoeim&filee
28 » ##»# . .  55 * Beacenao— —75#
Caao nbm 1?«- P .C .P - àe 23 aaoa,m enarqula a  lo a  13#tlpo l-2 /3 0 ,p A m lg e# t#  
OQttBa de plexmad d is c re to.lTrabaJo oe p a rto  4 bores y #ed ia .$ensionea  120-90
1# l a c tu r a . . .  .  # #8o eoaixA filoa
28 ■ ###### 7 ** jUea<3ieeo——93#
Caao nbm 1 8 .— M# P .B .-  de 19 aboa .m eaarquia a  lo s  l l , t i p o  2-3/30 prlm igea—
ta#embar&ao W en so ,trab a jo  da paz’to  12 boras y si6di&,ten&iones 125-%
1# le o tu r a . . . . . 2 0 4  eoai& btiloa 
2 s * . . . . .  51 • JBeaoesiso—— 75#
Caso nOm 1 9 .~ N.H.A.- ae 17 aSoa,menai qu ia  a  lo a  1 2 $ tip o ^ # -6 /^ ,d o a  par­
te s  norm ales,on &dorto, embar&ao eon em ea ia ,trabajo  de p arto  12 boras
y otturto ,
l i  lo o t o ra* . . . i é c  e o a ln è iilo a
28 •» . . . . . . 4 8  8 B ^ cesso — ~ 80,
- l â m  -
Caso nhm 20#— S»C.R« de 26 eSee^enearqala a  loa  l 6 , t l p e  3-4/30#aa 
p a r to  normal,«mbaraso b n a w ,tra b a jo  24 Imra0 ,te n e lo n e 8 125-%
1# Id c tu ra —— —30 eoainb f llo a  
28 • . . .* 3 0  ** Seeoemeo— -0#
Caao nbm 21*- £Ub*S«- de 24 edoe,Benarquia a  loa  1 4 ,t lp o  2 -3 /2 8 ,# #  
p a r # #  normale8 ,embaraao buenb ,trabajo  de p a rto  ##  b o ra s ,tenslone#  
130-75
18 l0c tttra* .«* .*« lo6  eoelnbfloa
28 » . . . . . .  21 * Besceneo—80#
OasodMn 2 2 .-  M«J4e.-de ^  afiea,menarqttla a  lo s l2 , t ip o  4 -5 /2 2 -2 4 # p ri- 
mige8ta,esLbaraao tm eno ,trabajo  de p a r to  48 W ra a , tenalonee 125-80
18 le o tn r# ——— 40 eo e ln b fllo a
22 ** . . . . .  30 * Besoeneo——
Caso b&a 2 3 .-  AMGr de 23 aHos ,m enarçula a 108 1 2 ,tlp o  3 /% ,p rim igeeta  
embaraso bneno, duraoibn de p a rto  11 bora# y  cnaz to .T eneite  de 100-%
18 l e o tn r a . . . . . . . . 1 2 4  eoalnbfU oe
28 • . . . . . .  31 2 Beeoneeo—75#
Caso nbm 2 4 .-  yu i.G «- de 19 aboa, menarqnla a  lo s  1 3 ,t ip o  4 -5 /2 9 ,p r l-
m lge8ta,buen em berazo.Trabajo p e rto  46 bora& «s#alonea UO—75
\ .
-1 2 2 -
I«  l e c t u T a . . 64 eosixxbfUos 
28 • . . . . . . . .  5 •
Oaeo nW  25#«4K.G#G.- de 24 @&08.me&arqula a  Xoa X 2,tipo  3-6 /30 ,4M  
partoB noraalee,H 8olreto8  edem a de d p ien a& ttrab a jo  de p a r to  madia b a  
ra,tamalome8 115-85.
18 le c t iu ra .. . . . . . 1 4 4  eo& lnbilloe
28 • . . . . . .  .26 * Beaoeaeo——ë g t
C aso nbm 2 6 .-  ÎS .C .M .- de 27 a d o s ,m e n a rq u la  a  Xoe l l , t l p o  B -3 /3 D ,d a #  
p e r t  o s  noxmalesgbuoi e m b a ra a O y tra b a jo  de p a r t o  1 2  b o ra s .S e m a ltm  120— 
95.
1^ l e c t u r a . . . •• .2 6  a a a in b filo a  
28 » . . .  . . .2 2  « Bascsnaa— -25#
Caso n ttt 27*- de 27 a&oa ,m€marqmla a  lo a  13#tlpo #
pertoa  normales p  an a b o r ts . Rmbaraao con hlpsrem asls.2r@ baja da p ar­
t a  12 h o ra e .S s n s l^  110-75.
18 l e o t a r a . • • • . . . 1 8  aoaln& filoa
28 » . . . . . . . 1 3  • Beacsmaa— 2 ^
Caao n&m 2 6 .-  M .P .8 .-  de 23 aEiosfBienarqaia a  l o s  1 4 , t lp c  5-6/30,101
p a r t o  n o rm a l,e m b a ra z o  b u e n o , t r a b a j o  de p a r t o  b o r a  y  m e d ia , te n s lo m e a
«123-
105-65
1 8  l e o t u r a . . .  # . .2 2 8  S o s ln & S H o e
28 * . . . . .  45 * Beseem**——# #
Caso ToXasL 2#*- B*8.R.- de 32 a%oa$menarquia a  lo a  X 2,tipo 2 -3 /28 , 4 paa 
tod  norm elea, e ^ be%azo bue&o,6 horaa da p a r to  tenslonaa  120-75
l i  le c tu ra « « .. . .* .1 5 4  aosin& filos 
28 * » . . .  . . .3 7  •* Beacenao——76#
Caao n&m 3 0 .-  C .À .P.- de 31 W loa,nenurqula a lo a l4 , t ip o  5 -6 /3D ,m  par» 
to  normal.Buen embaeazo.Trabajo de p a rto  5 boraa y e u a rto . $anaiomea-&g 
130-85.
16 l e o t u r a • • • . . . 96 a o a l n b f i l o a  
28 . . . . . .  7 • B escen eo — —93#
Caso nbm 31#-%Z.P.B.- de 24 ados,m enarqula a  l o a  1 5 ,tlp o  J h 4 / S ^ t p r t e l — 
ge&ta.Buen ambaxazo.l3 b o r a a  de p a r t o  le m a lo n a a  1 2 5 -8 5
1 6  l e c t u r e . . .  .  .  30 e o s i a b f  i l o s
2 6  « . . . . . 2 5  " B esodaao— 15#
C aso nbm 3 2 . -  G .B.M #- de 26 & fto s ,m en arq u ia  e  l a s  l 6 , t # p  2—3 /3 0 ,% #  
t o  n o rm a l ,b u e n  embe&z&%o, t r é b a jo  ue  p a r t o  26 b o r a s . t e n s l b n  1 3 0 - ^
- 1 2 4 #
IS i G o t u r a . . . 24 eaein& flla#
2# •  .##* .  #23 •
Caso zAm 33#- f#M# de 25 aaoe,menarqal& a  lo s  1 5 ,tlp o  3-4/26,it# p s r ta  
norm al,buen s ttb araso ,trab a jo  4 boras 4s parto#Fr6m atars.2esisilm  120-%
1# leotuirm# # . .  . .  .18 sosin& filo s 
2# " ##«»#• #13 ** 39ese«i8o— —25#
Casé nbm 34#- de 31 @8 ,s,& enarqula a  lo s  1 3 ,tip o  4 -5 /3 0 ,dos p o r­
to s  norm ales,un éborto,emoarazo bus&o.Xrabajo de p a r te  Ô boras#tsmsisBSS 
140-95#
18 l e o t u r a . . . . . . 64 s o s tn b f l ls s
28 " . . . . . . 4 8  • Besüsnso——25#
C aso nbm 3 > # -^ # H .2 .— de 26 a ü o e ^ m e iia rq u ia  a  lo a  l# ,$ lp s  6-7/24»4os p a r­
t e s  n o rm a le s ,e m b a ra s o  con  l l g e r o  Odessa de p le m a s , tre b a jo  de p a r te  12 
b o r e s  y  me d l a .  I  e n s lo n e e  1 1 0 -8 5
18 l e o tu r a . . . . . . 7 4  eo s ln b fllo a
28 *• . . * . . , . 5 5  " B esc ea eo — -25#
Caso nbm 3 6 .-  S .P .T .-  de 34 a&oo,m e n a rq u ia  a  lo a  1 5 ,t ip o  3 - 4 /3 0 ,»  p a re  
to  n o rm a l,e m b a ra z o  con  h 4 p e r e s i e ^ l s , t r e b a j o  de p a r t o  4 bor& a.fensloaes
120-85
-125-
18 l e o t u r a # . . 28 e o s in b f ilo s
28 * . . . . .  . . . . 2 4  * B eeceuo  % #
Caeo nbffi 37*- de 45 aPLos ,menau quia a  lo s  1 3 ,t ip e  2 -3 /26 , 9 parto*  a # e -
males un aborto ,buen smbarazo, tra b a jo  de p a r to  13 horaa.$enslem  105-75
18 l l e e t u r a . . . . . . . . . 4 0  eoo iabx ilo s
2fi ** . . . . . . . . . 3 5  ** B a o cea so — i 1 0#
Caso nhm 36 .-P .H .H .- de 23 qHos,menai qu ia a  lo s  14»tipo 4*5/28tpriB l—
g e s ta , embfiU-aBO con liipei-erneu i s , ti-abajo de p a x ^  16 b o ra# ,tenslone#  115- 
85.
Ik le c to r a .  28 eo a ln b lilo e
28 n . . . . . .  .25 ** Beacenao ■ - "15#
Caso nbm 39*- M.Ü.O*- de 25 alios,m enaiquia a lo s  1 6 ,tip o  2—3/30 ,4  por­
to s  ncrm&leSybuen eDbtork , tra b a j o uu p arto  12 ^ ra o ..Z e n s io n e e  125—85
18 l e c t u r e . . • • • .« •2 6  e o a la b lilo e
28 *   . .2 6  " Beoo«ttOo ■—0#
Caso nbm 4 0 . - £ .£ • % .-  ce  31 @ â o a ,m e ra rq u ia  a  l o a  1 5 , t l p o  4-5/28,40# p a r ­
t o s  norm  l e s  y b w *  em barkzo  con  m euse&8,v&mite a  a b u n d a n te d k 4 w m a # ,o a fa la l  
glfejb i2ca€oo,iiit.oiuio,txfcb^jo de psU‘tc 7 bores. I » a l6 n  HÔ-9Û
18 leo tu ra##*** .**14 eoBia&flloa
28 * . . . .  . 34 * 2)egoenso——0#
Caoo nbro 41#~^.V.G.-ae 34 aboe,m aiarquia a  loa  l l , t l p o  3 -^ iè 8 ^ 3  |> a ^ “ 
totnorm al^buen embaraao » tra b a jo  de p a rto  15 h#rsa,t».ajLopeg XJO-90
IR l e c tu r a . . .*  «•30 eoain& filoa
28 " . . . . . . 2 4  * Beoeeaas#-~2#
Caso m&m.442*-A.G.P#- àe 37 6%o8,menarqula a  lo a  1 5 ftip o  3 - 4 /2 6 ,»  p a r  
to  noxmal,bu€ii em berazo.Irabajo d© p a rto  12 horae.Tenaibm 1#"@5
18 l e o t u r a . . . . **36 o o a in b fllo a
2# • . . . .# 3 5  * XtoaconaQ'" ■ 4#
Oaso ntm 43#- B*T*n.- de 32 m ; os ,menarquia a  lo s  1 2 ,io s  p arto#  mor##- 
lesyembwrazo buano^trabajo de p a rto  8 boras y  medi&*Sensl6a 125-75
18 le o tu ra . . . . . . 6 0  eosin& fllos
26 • . . . . . 4 5  X Beacen##— 25#
Caao nbm 4 4 .-  G.M.V.- de 33 ados,un p a rto  noim&l,(mbarszo con l lg w o  
e a m & B  de p ie m a s .f ra b a jo  de p a rto  4 horaa y  medla*Y Tension## 130-90
16 l e c t u r a . . . . . . 1 2 8  eoalnèT llos
26 # . . . . .  64 * Beeccnao——50#
-1 2 7 -
CaBo nbm 45#- J .2# It# - de 41 aSe«,memMPQ%ia a  lo^  ^ 1 4 ,t ip #  2-3/29» 6 
p a r to s  nozm alss, embarazo b u w e ,tra b a jo  do p a rto  do 241 boarao^Teasiln 
1I5-79#
18 leo tu ra# .#  #. ##80 o o a ln b fllo s
28 » # # , . . .6 4  " 2)»ctt8O-----209^
Caso nbm 45#— H .I .F .-  do 25 abos,m enarqula a  lo s  1 2 ,tlp o  5 - 6 /2 8 ,»  p a r­
to  normal,embar; zo con h#perem els, t j o  de p a rto  20 horas.Tens l &a 120- 
75.
18 l e c t u r a . . . . .«86 e o s in b f llo s  
28 •> . . . • • « 2 6  * Besoeneo—— 70#
Caso nbm 4 8 .-E .S .V .- de 24 &£loa,&enarqula a  lo s  1 3 ,tip o  2—3 /3 0 ,»  p ar­
to  normal, ambamaso con l lg e ro  od@s& de p le m a s ,tra b a jo  de p a rto  14 bo­
ra s  tensloncB  130-%
18 l e c t u r a . . . . .240 e o s in i f l lo s
28 • . . . . . . 6 0  • fcscenso— -75#
Caso ntuo 48 ,-A .S .C .- de 21 edoe,menerq l a  a  lo s  l l , t l p o  3-4 /30,]^rim i- 
geetsybuen em barazo ,trabajo  do p a rto  83 bores .Tensibn 140-95
18 l e c t u r a . . . . . . 5 0  oosin& fllos
28 • . . . . . . 5 0  • JDescenso— — O#
-1 2 8 -
Qaao nhm de 24 aao$,menarqula a lo a  1 2 ,tlp o  X—J/2 9 ,d M  p a r­
to s  nadhaales, azo con mareoa h ip ero iae la la^ trab a jo  de p a rto  8 bora# 
Tensioaes 120—90*
18 le c tu r a  ••••6 6  eosinbflXoB
28 •    49 * Baaoenaa— 25#
OeuBio atm 5 0 .-  de 26 abos «mesarqoia a lo a  1 3 ,t ip o  4 -6 /27 tp r te ig e a
ta ,b u en  emberaso,t r à b a jo de p a rto  media bora.T enslbn de 125-%»
- 16 l e c t u r a . • • • • •  ..8 6  eo a ln b illo e
26 * . . . . . . . 4 3  * Bescenao——50#
Caao nbm 5 1 .-  de 20 a:oB,m enarquia a lo s  1 2 ,t lp o  3 -^ 2 9 ,p r lm l—
g€Bta,baen em barazo.Srabajo p a rto  36 hora8 .T »& loues 115—75.
18 l e o t u r a . . • • • • • •5 2  eucinbflloB
28 ** . . . . . .  .51 8 Bescuente— 8#
Oaso nbm 52.-& .V .V .- do 23 aHoB,iaenarqule a lo s  1 1 ,t i p s  5 / 2 8 ,»  p a rto  
nozBfil,BaeKi ombaraeo.Trabajo p a r to  12 h o ra s . TanslonaB 105-65
16 l e o tu r a . • • « . • • « .40 eo a in b fIlo a
28 " . . # . • . . . 2 9  * Beacenao 2%
Oaso n&m 53»- O .8.& .- de 22 sSos,m enarqnla a  lo s  1 3 ,t lp o  4/30#pr#ml4T
—128—
t a ,b u ^ e »  emb&razOyl2 horae àe tra b e jo  de p a r to « T w iB n  4e 110*%
1* l e o t u r a * . . . #204 eosin& flloe 
2# * 90 ** Beeceneo—*5%
O&so nbm 34*- S«R«0«- de 2#e&oe,menarqula a  le s  U , t l p o  2-4/27,4om 
p a rto s  e n te r ic re sy ^ b a ra z o  bueno ,trab a jo  de p a r to  8 b o ra s ,teae ioM #  
120-90.
16 le o t  (ara. . . . . . . . 1 4 4  ooelnO fllos
28 ** .  . . . . .  72 • Boeceoeo—~ -5 0 #
Caao nûm 3 3 .-  7.M .O .- de 23 aHo0,me&arquia a lo s  1 2 ,t lp o  3*5/27—30 ,&0» 
p arto s  anteriores^buen  embar&zoytrabajo de p e rto  6 b o ra s ,te a e lb n  113— 
73.
18 l e o tu r a . . . . . . . 9 8  o o s in b fllo s
28 " . . . . . . . 3 8  * JBBsceaoo— -60#
Caso nbsi 3 6 .-  H .O .P .- de 21 aSos,m enarqula a  lo s  1 4 ,tlp o  2 - 3 /2 8 ,»  paz 
to  norm al, buen embarczo, tra b a jo  de p a rto  7 h o rc n ,t» s io a e s  103—70.
18 l e c t u r a . «66 eosâa&fîLos
28 » . . . . .  .23  * Bosoœso 62#
Oaso nbm 37.«4i.S.T.-* de 23 abcs,me&arqul6 a lo s  l l , t l p e  3*4 /j0 ,4os pal
toe normalesybuen e iib taaüû .ïraba jo  de p&rto 3 horas.TenslAm 120*%
-1 2 9 -
Caso ntoB $ 8 . - 5 . de 22 a&os,mem@rqulm a  lo a  14#$lpo 2 /2 0 ,»  p a rto  
a n te r io r  mormel#Buraol&n del p a rto  »@ hora.T #u^ones 110-50
18 le c tu ra # . # # . . . . . 8 0  eosin& flloa
2# * . . . . . . . . . 5 0  * Beaoemso— —3M
Oaso nhm V.M.M.- de 31 akioe,mwarqula e loa  ,4 $ tlp o  3/28, doa parto a  
a n te r io re a  norm ales.M baraso a c tu a l norm al.Trabajo de p a rto  2 boraa;
18 l e o t w a . • • . . . •  .00  eo e ln ^ fllo a
28 #  70 • Beaoebao——25#
Caao nbm 6 0 .-  E.M.O.- de 21 ado#, menarqula a  lo a  14 ,$ lpo  5 - 6 / 5 —31,P%1— 
Al#aaa.HlpereDeala en loa  primeroa meaea.Trabejo de p a rto  11 boraa 
tensionea  100-55
18 l e c t u r e . . . . .2 6  eo e ln b filo a  
28  ^ . . . . . 1 4  * Beacenao— —49#
Caao nbm 61.-G .F.M .- de 21 8Hoe,aenarquia a  lo a  13#tlpo 3/28,priJB ipara 
d lac re to  eêmasa de p le m a a , trq b a jo  de p a rto  5 horea. T analw ea 130-75
18 l e o tu r a . . . . «160 eo a in b filo a  
28 • . . . . .  53 * Beacenao——— 66#
Caao nîm  62.-B .B .M .- de 27 enoa,aenarqu ia  a lo a  1 7 ,tip o  3/30 un p a r t
a n te r io r  no rm el,«borage  e e tu e l n o rw l . l r a b e jo  de p a rto  10 b o ras.
130-
fandiim ea 100-55
18  l e c tu r a * . ..14«93 e o s iu b filo e
28 « # .« ..•5 3  • Beacenao    - 32#
ae r e p l ie  l a  prueba a  lo a  d ies  4e dar a  Ip*
. 18 le o tu 2a ##.««120 eoaln& file#
2# * •♦ ••• 30 " BeBcaaeo—— 75#
Caso *Ab  63*-M«G«A#— de 38 auoa,#«awrqula a  lo a  H , t i p o  6 /7 /2  eu a tre  
p a r t »  #ozmalea,embara*o a e u ta l w xm al, tra b a jo  de p a rto  2 boraa y media 
tene iones 115-70
18 le c tu ra # # •••••80  e o a in b lllo e
28 ## ...««22  • Beaoeuao— "*■■■ -71#
Case nùm 6 4 .-  de 23 azio8,me%iw.'^la a  lo a  1 4 ,t ip o  3/^,prim lpa% m  %bam 
ra so  noxm al.Srabajo dc p a rto  lO boraa•Ten.sionea 100-60
18 lectura## « # «# .13  eoelnbf i lo a
28 *• # . . . . . . 1 3  eo a lu b fllo a  Besceneo
ae r e p i te  l a  prjueba a lo a  doa d las  de dar a  lu*
18 le c tu x a . . ...8 Q  eoaiu& flloa
28 a ^,^# ,36  f  Baaoeneo— —55f8
-1 3 1 -
Qbmo mm 65#- V .F .i#  àe 33 sH osym aarqula a  lo s  1 4 ,t lp o  3/27,p%iml- 
g#sta#m beraso  no rm al,freba jo  de p a r to  6 horaa#Tanslonoa 120-70
18 l e o t n r a . . #. # # 26 oosl» Bosoeaso iMLo
"  " Amneato XOOjt
Caso ntm 66*- de 33 aüou, cemarqula a  lo s  ,12 t lp o  10/28, dos par­
to s  a n te r lo re s  noroales#JSBbarazo nozm al.Tsnsioncs 90-60
lE le o tu ra # » ••••1 3  3 o s ln b filo s
28 »  .26 " Ausoento 100#
C&so nbm 67#-i> .M #3«- de 20 ©nosyaeaerqula a  io& 13,tipo 4 /3 0 ,t r e s  partos 
a n te r lo re s  noim ales• Buborazos a n te r lo re s  con m aresos,a c tu a l v&mltos y  
marées lo s  t r c s  primeroe oteses.Trabajo de p a rto  a c tu a l 6 boras#Tamal 
120-70
18  l e c t u r a # . • • *65 e o s i n b f l i e s  
28 • ••«•«40 * Bososnso— J8#
Iflo r e p e t  I d a  l a  p ru e b a  a  Xoa o i s  d i e s  d e  d a r  a  l u s
18 le c tu ra » ••.#126 e o s ln b f ilo s  ^
28 " • • • • • •3 0  * B esoen»— 60#
Oaso nbm 6 8 * - p8 a * I .  de 20 aboo , menarq u ia  a lo s  13#t lp o  6 - 7 /2 8 ,p r l -
-132-
y p a ito  del « laao  7 hora8*$»8l<m e#
1 3 0 -^
16 le c tu ra # ••••••1 1 9  eoei& èfH os
28 " • • • • •  40 * Beeceneo % #
Caso n&m 69#- de 21 a&oe,menerquia a  lo a  13$tlpo 2/30,prim&-
p a ra . Rmbarego normal# Ira b a jo  de pax^io 15 boraa*Tensicmes 120-60
18 leotuza##.#^#40 e o e ln b fllo s  
2 k M *«•••26 ** Beeceziso 33#
be r e p l t i è  l a  prueba a  lo a  doa d ie s  de dar a  !#*•
12 le c tu re # ••••6 6  eoalm&llloa
28 ** •••••36xL •* Beacenao 39#
Oaso nbm 70*-b»6*&#- de 25 ^ o e  ,m eaarquia a lo s  1 7 ,t lp o  5 / 3 0 ,»  p a r­
te  y embaiaix) antcxlox noxmal «imb&raao a c tu a l normal# Trabajo 4 boras* 
Tensionoe 113-65
18 lectu ra#« .*146  e o s in b f ilo s
26 » # • • • 4 0  " BoBoeaso— —72#
Case nbm 71*-b*G#B de 30 aLoe,menarquia a lo a  I6p  tlp o  5 /3 0 ,des p a r­
te s  a n te r io re a  normales# mbar&so a c tu a l norm al, t rab a jo  de p a rte  6 h# 
ra s  T » s lo n e s  140-70#
-  1 3 >
1# lec tu ra#  ## .» . .  e e e in b lilo e
28 •  #26 * B eacenao  0 #
C aso  n&m 72#— A# s#H# de e e  Q b o a ,m e n a rq u ia  a c t u a l  a  l o s  1 4 , t # p e  4/V > 
t r e e  p a r t o s  a a t w l o r e o  n o rm a le s  •jQ ebaraao a c t u a l  n o r m a l , t r a b a j o  Ae p a r­
t e  2 h o ra S y te n s io n G E  1 1 0 -5 0
1 8  l e c t u r a .   .............9 3  e o s i n b i l l o s
28 •* ##••«•• .26 • Beacenao— — 72)w
O&so nW 73«-M#N#Ii#- de 23 anon,aenarquia a lo s  13$tipo ^ ^ 8 , dee p a r­
to s  a n te r lo re a  normales#Embarazo a c tu a l nerm alftrab a jo  de p a r te  5 bo­
ra s  Tenaiones 105-60
l i  le o tu ra # .# . . . . 2 6  e o s ln o filo a  Beacenao nu le  
28 ** . . # . . # 6 6  * Aumento IS 3#
Caso nbm 7 4 . -  M #K #0.- de 40 aHos ,m m  a r q u l a  a  l o s  1 3 , t l p o  3 / | 6 , e l e t e  
em barazoB  y  p e r t o a  a n t e r l o r e s  n o rm a l e s .  Paabaxaao a c t u a l  n o rm a l ,  t r a N i j e  
de  p a r t o  4 hor& a# T e n s io n  1 1 0 -6 0  ^
1 8  leo tu ra#  # # # # .2 2 6  eom lnbfilee
2 8  •  # # . . .3 1 9  •  Aumento— — 41#
-134*
OaBO nhm 75«— de 26 e&oe,menarqula & 'loa 1 1 ,t lp o  3 /2 0 ,»  p a r te  
m itcrlem  normal # Bmbara zo actwiiX com hiperO Lesi s ,tr% baje# de p a r t#
10 horae# Teneionee 130-70
18 ltietura»#«##79 e o s in b filo s  
28 * «3 3 2 " Aumento— 316#
Oaso nfm 76#-#g#G#@«- de 23 a&os,manarqula a  loa 1 4 ,t lp o  3 /% ,tr# e  pw* 
te a  a n t e r io r »  noim ales. Rebaraao ac tu a l eengra en c l  6e mes una tea#  
Trabajo dc p a rto  6 horas«Teii8i<me8 120-70
18 l e o tu r a .#•••826 e o s iu b filo e  
28 « • • • • •453 ** Beacenao— 45#
Caao übm 77 .-J .A .G #- de 31 adpaytawiarquia a lo a  1 3 ,tlp o  3 /3 0 ,dos em­
ber azoa y p a rto a  a n te r io re s  uormalea • r  i:o a c tu a l normal• T rabaje 
de p a rto  4 hor88*Teualouee lKS>-60
18 le o tu ra . • • • ,  26 eoaiu& filoa
28 * •#•••26 ** Beacenao— 0#
Xuè rep e t Ida l a  prueba & lo i  loa clan dc dax’ a  Ip*
18 le c tu r e .* • • «66 eo s in b filo a
28 « . . • • • 1 3  " dencexao 80#
- 1 ^
Oaso nùm de 27 aâoa,m enaxquia a  lo s  1 5 , t ip o  3/2d,pearto
a n t e r i o r  norm al • m b erazo  a c tu a l  narm&l«&aba%o à e p a r to  3 h o r s e # f » a i # -  
n é s  110-50
18 le c t u r e . • • • • • 1 3  e o e in b f i lo s  
2S ** # . . . « 5 3  " Aumento— — 307#
Caso nûm 7 9 # - A .O .E .- de 26 a&oe,menarqula a  lo s  1 3 ,t lp o  3 /2 9 ,tp#a smb&" 
razoe f  p artos a n ter lo res  normales«Babarszo a c tu a l norm alytrabaj# d# 
parto 3 h oras.T en sion cs 100-40
18 l e c i u r a . . . . . 2 6 6  e o s in b f i lo s
• • • • • • 4 0  • Bescenso— -84#
C a s o  nbm 6 0 . -  J . E . G . -  c e  2 0  s i l o a , m e n a r q u i a  a  l o s  1 2 , t l p o  4-5/28-30,p r i — 
m l p a r a . B a b a r a z o  n o r m a l . T r a b a j o  d e  p a r t o  13 h c r & a  • T e n s io n »  s  110-70
l i  l e o t u r a . . • • . • . . 1 3  e o s i n & f l l o s  
2 t «* . . . . . . 1 3  * Bescenso— 0#
C e e o  n b m  d e  2 0  a d C 3 , m e n a r q u i a  a  l o s  13 ,t lp o  3/28,pW m lpara
B & baxc^zo  n o r m a l , t r a b a j o  d e  p a r t o  b o r a s « T e n s l o n e s  1 2 0 —8 0
l i  l e c t u r a . . . . • •  . 1 3  e o s i n b i i l o s
28 ** . . . . . . . 2 6  * Âiaaento——l y
- 1 ) 6 -
c a s o  n îto  de 37 a îlo3 ,m euarq iL la  a  l o s  1 2 , t i p o  6 - 8 / 2 8 , »
p a r t o  m  t e r l o r  n o ra ie l .B n b s r s s x  a o t& a l;v & m lto 0  m a re o s , edem as y  d e f# la & «  
g le ,T r% b a jo  de p arto  2 h o r a s .T e n s io n e s  1 0 0 -7 0
1 § l e c t u r e . « . . * . . 6 3  e o s l n i f i l o s
28 ** • • • . . .  «%3 f  B e sc e n so  7 8 #
Caso n îta  83*-î^x*A*T.- de  23 a flo s , men a r q u l a  a  l o s  1 3 , t l p o  5 / 2 8 ,  um 
.a r a s o  y  p a r t o  a n t e r i o r  n o rm a l . Babar&r,o a e t h l e  v W l t o s  y  m are o s  en l e #
3 p r lrn e ro s  m e e e e .T ra b e jo  de p a r t o  3  h o ra s *  T e n s io n  e s  8 0 - 6 0
18 I c c t u r » . , . . . 7 2  e l s o n b f l l o s
2«? *  30 " Bescenso——58#
C aso nûm 8 4 . - J . G . Z . -  de 22 abos,xsienerqul&  a  l o  1 6 , t l p o  3 /3 0 ,u  n  «mbe 
r e z o  y  p e r t e  a n t e r i o r  norrm l.JSm bi^xazo r.c tual con  g ra n  J i i je r e m o s l s  en  oX 
1 e r .  m e c .T ra b a J :  de p e r t e  1 h c r a .T e n s lo n e s  1 4 0 -8 0 .
lÊ  l e c t u r a . . . . . 2 6  e o s l n b f l l o a
2 8  » . « . . . 1 3  * Des c # 1 80— — 5 0 #
Caso i:biü 8 5 . - C .T .H . -  de  24 a a o e ,n ie n a rq u ia  a  l o s  1 2 , t l p o  4 - 5 / 2 8 ,pr#dL«# 
p a ra ,e m b a i  : %o a c t u a l  con  edcxct le v e .T r& b a jo  d e p e r to  6 h o r o s . T e n s lo n s s
1 2 0 - 8 0
-137*
1# le c t u r e . . . . . .# 2 2 6  eosizibfiloo
2® • 74 •* Deecmeo— 67#
Caso n&m 86.-A .M .0.- de 27 aHoSymenarqula a Xoa 1 6 ,tlp o  4 /22, do* 
embarazos y partes anteriores normales. l^pbaraso actual con hlp#r#- 
mesls y llg ezo  edema.Tr&bajo tie parto 10 koras. Temsiosias 90*40
l ê  l e c t u r a . , .  153 e o e in b f i lo s
26  . . . . . . . .  87 • Bescenso—— 43#
Caso Xkhrn 8 7 .-  A.E.M.- de 22 63o e ,menai quia a lo s  12 ,tlp o  3 /S S ,»  pa 
to  a n te iio r  normal.Imbarezo actuel normal,Trabajo de parto 5 t o r »  
Tensionee 100-50
16 le c tu r a . 94 eosin k filoe
26 * . . . . . . 2 6  *• Bescenso— 71#
Case nkm de 22 akos,mena, qui a los 14 ,tlp o  4/30*primlp
rH.B&bcrazo nozmal, Trabajo de parto 13 horas.TensJones 100*60
16 le c t u r e . . . . . . 4 0  eoslnkfH oe
26 " . . . . . .  30 " Beacon**— 42#
Caso nkm 8 9 .— C .P .E .- de 19 a3os# primlpara, menarqula a lo s  17 t ip *  
3/28, embarazo actual nonsial 11 horas Ae %)arto.Tensloncs 115—50
-1 3 8 -  ' :■ 1 0
16 1 e c tu r a ,. . . . . .  26 e o s in b f i lo s
2fiA •  . . . . . . . 6 0  *
V\'
Oaso nhm 90#—E. & .O .- de 26 eftos^menarquie. & lo s  1 3 ,t i p s  3 /28#AM 
p e r t0 8  a n ter io res  es ^  M barazo a c tu a l normal#Tsnilome# 100-40
tr sb e jo  de parto 6 boraa.
16 le c t ia r a .. . . . . .  25 e o s in h f l lo s
23 ** . . . . . . . 4 0  " Aumento 56#
Caso nhm 91#"^\G.M.- de 26 aHoe, men a rq u la  a l o s  8 , t lp o  3 - 4 / 2 6 ,»  
parto a n te r io r  normal. W : re%o a c tu a l n orm al,trsb ajo  de p a r t o l j  to* 
ra s .T en slo n e8 #0-50
16 l e c t u r e . . . . . 3 3  e o s ta b f l lo s  
2 6  * . . . . . 6 6  ** Aumento— 79#
Caso n b m  92.-Æ#G.R.- de afIo3%y men or qui a a loo. 1 4 , t lp o  5/30* t r e a  
p a rto s a n te r iro re e  n n iro K le s ,embarazo a c tu a l norm al,t r a t e j a a  As paz^ 
to  7 h oras. Tension € 0  130-60
l e c t u r a .  . .1 1 2  e o s in b f l lo s  
26 . . .1 7 0  « Auciouto-— 51#
Caso ntm 93#- de 36 a f to e ,m e n a ^ u la  a lo s  1 6 ,t ip o  5 /2 8 ,ou a-
*139*
t r e  p a r t o s  a n t e r i o r e s  n o r m a l a c t u a l  n o r m a l , t r a b a j o  de p a r t e  
w t e r i r w e e  5 h o r a e ,  t e n a lo n e e  100*50
1 #  l e c t o r a . , 3 0  e o e in h f l lo ©
26 ** . . . . 1 9  •* Bescanao— -3%
C aso nhm 9 4 . - ^ .S # H .-  i e  26 s a o s , n e n ^ c q u la  a  l o s  1 3 , t i p o  4 / 2 8 , »  p a rt*  
a n t e r i o r  n o rm a l.B a b a ra z o  norm al«T xx ibajo  de p a r t o  u n a  h o r  ay  # * # # *  m&apw 
to s .T e n s io i i f s  110—85
1& l e o t u r a . . . . . .  135 e o a ln & f i lo s
2€ " . . . . . 1 1 5  ** BeGceneo— 14#
G&ao nhm de 25 sm os, m em arqu la  a  l o s  1 4 , t l p o  4 / 2 8 ,p rlm & p ara
em ber ago n o x m el, tz a  b a  jo  ae  p a r t o  3  hozuE  y m e d ia . T e n e lo n e e  100*5#
1§ l a o t u z 'a . . . . 3 5  e o s i a è l l l o s
2% ** . . .  .1 3  •  B e sc e n so — — 6 ^
C aso nhm 9 6 . - ^ .  R . l . -  de 23 & aos,m ena i q u ia  a  l o s  1 4 , t l p o  3 /2 8 ,p r i3 d lp * ra  
Bftib&razo a e t u a l  n o rm a l* T ru b a jo  do p a r t o  15 h o ra e .T e n s !< « ie s  1 2 0 —70
1§  l e c t u r a . . . . 5 6  e o s i n b l i l o s
2( ** . . . . 7 0  ” Aamento— 25#
Oaeo nhm 9 7 . -  A .P .© .-  de :5 lost,i.io iiarqu iu  a i o s  1 2 , t l p o  4 / 3 2 , t r e e  p e r ^
—14C—
p a r t »  a n t e r i o r e s  n o rm a le  g .Bdoiiia en  l e  8fi n o e  de ezabarazo a c tu e X ,tn 6 »  
b a jo  de pa- t o  3 h o r a s .T e n s io n e s  1 1 0 -5 0
1 6  l e c t u r a . . . . . . . . . 1 2 8  e o s ln B f i lo e
2 6  « 42 " B e sc en so — 67#
C aso zAm 96#— de 2? anos m e n a rq u la  a  lo  1 4 , t l p o  5 / 2 8 , t r »  p a r *
to 8  a n t e r l o r e s  n o rm a le s .f îa b a r a z o  a c t u e l  n o r m a l .T r e ’o a jo  3 h o r ç »  y  a ia d ia  
T ensloneg  90-60
l é  l e c t u r a . . . . . 4 3  e o e i c & f ï lo s
26 «   87 •---------------A te e a to — ------- 102#
C aso nbm 9 9 » -  J . G . P . -  de  32 c r lo s ,n e n 9» ç u l a  a  l o e  1 3 , t l p o  4 / 2 6 , 6 »  
p a t t e s  a n t e r i o e r e s  n o r m a le s .B a b a r a 550 a c t u e l  n:* o m a l .T ra b a jo  de p a r t o  5 
h o ra e  T e n s io n e s  120*^0
16  i e c t u r ' f . . . .  . 6 7  e o s ln p o ti lO B
2 6  * . . . . . 6 2  BoBcenso 7 #
R e p e t I d a  l a  p ru e b a  a  l o s  d i s  d i e  d e l  p a r t o
l i '  l e c t  : r a ................ 48 t oeliiB f l l o s
2& " . $ . . . . . . 1 3  ** B esccn ao  72#
C aso nhm 100# -»T .F î.ii.-  de 23 ^ h o e ,m en a i'q u l8  ^ l o s  1 2 , t l p o  6 / 2 6 , t r »  p a r#
t o s  o n t c x i r r e s  n o r m a l e s . a c t u a l  con  l l g e x a  Jx iperem eo i® #T rabaj o
_ l41 -
de p a r to  6 h o ras* T en sio n es 120-60
1& l e c t u r a . • . * 2 3 5  e o s i n b f i l o s
2@ ’* . . . .  13  ** D escens yj^
C ase nîua 1 0 1 -  E .M .V .-  de 25 a f[o s ,m e 8 n q u la  a  l o s  1 1 , tip ©  3 - 4 / 2 3 .p r I m lp a -  
ra .E m b a ra z o  n o rm a l. T ra b a  j  o de  p a r t o  4 D o ra s  . l e n s  io n  e s  120-85
1#  l e o t u r a . • • • . 8 6  e o s ln & f i lo s
2# '* . . . . . 5 0  “ D escen so — — 419&
Case ntun 1 0 2 .-  t) . P .V . -  de 32 a£Los,menarqula a  lo s  1 3 , t ip o  5 - 6 /2 8 - 3 0 , \m  
p a r to  a n t e r io r  norm al,em barazo a c tu a l  n o rm a l,T rab a jo  de p a r to  5 D oras 
'lens i  ones 135-95
IS  l e c t u r a  96 e o s in b f i lo a
2* •* . . . . . 5 8  " D escenso 39#
Caso nbm 1 0 3 .-  M .G .Ï .-  de 25 an o s ,m en arq u ia  a  lo s  1 2 , t ip o  4 /3 4 ,dos p a r ­
te s  a n te r io r e s  norm ale s . Babarazo a c tu a l  b u en o .T rab a jo  de p a r to  b D oras 
le n s io n e s  110-75
IS  l e c t u r a . . . . 9 2  e o s in & filo s
2S " . . .  .66  •* D escenso 28#
Caso nbm 1 0 4 .-  1 . 0 . T. de 24 an o s ,m eaarq u ia  a  lo s  14  t ip o  2 -4 /3 0 ,un
- T—ir- —— —
- 1 4 2 -  *
p& ito a n te r i r o  nonaal.LiSe^OE eütiiîaS en eeibtvazo a o tu e l . î r a b a jo  de
BBito 6 hortii-i.îensioaes 120-74 ,,, ».». #  . ■ ~
16 l e c t i i z a . . .  . . . 4 6  eoeinèfiJ-os ‘;%|X %-
2S “ . . . . . 3 0  " 'DesceuBO m
C&30 nSsu #R#h# de 20 wlo&,M e n u & ** Xos %3,tzpo 4s:—3/28ittpïdAxpô
ra.E œ bara:o  a c tu a l  bueao .i’rc b a jo  ds pax-to 11 h o rs^ .T eo s io n ees  125-95 .
16 l e c t o i - a . . . ,94  eo B iü S fllo e  ,
2£ " , . .* 5 0  " Deeoenso
Caso ubm 1 0 6 ,-  B,ij.G,-r dc 23 tüoa,Aena.i qu ia  a  lo s  1 2 ,t ip o  2 -3 /2 8 ,« n  
p a i to  a n te r io r  normci.j&ibcrcBO a c tu e l  no rm al.T raba jo  be p a r to  4 h o -
ra â .ïe n a io n a o  100-65
1$ le o tu r a .......... U6 o o n ia b li lo s
26  60 “ Descenso------ 30?^
Oaso n&m 1 0 7 .-Î .M .H .-  ae 21 «îïoa luenarquia a  lo s  1 3 ,t ip o  5 -6 /2 6 ,prlad* 
.pai’a  iffibii'azo n o rm a l.I ra b a jo  ce p e r to  11 b o r a s . îensiî>n 120-85
IS  le c i .u ia . .40  eo s in & filo s
2S * . . . . . . . 3 6  y iDescnese- 10#
Caso ntm 1 0 8 ,-A .P .m .- 4e 26 anos,m enarquia a lo s  1 3 ,t ip o  4 -5 /2 6 ,tin
-1 4 3 -
vm p a r to  a n te r io r  a u m a l.iïz k c r 'a  a a c tu a l  con u is c re to  edema ,de pàhma.s
t r a b a jo  de p a r to  Ü h oz 'ae .Iea^ ioaL s 125-75
i s  Ic c tia -a # .  #  a .76  e o s lx i i f i lo s  
2^ , *44 ” j j e a u i a e s o - - -42#
Uaso n&c 1 09 .-O .r# ! :.-  ac 32 afloa^x^aiiarquia & lo e  1 4 , t ip o  4 -5 /3 8 -3 0 ,t r a s  
p a r t  08 a n te r io re e  no rm ales, eixbaxat^o ùxxiû^l no i w *l, t  r  i l a  jo  de p a r to  4 
hor-L.B te n s io rc £ ,l lC -“5C
IS Ic c  wuXu*. .♦!£  êo a i4 iè lilo e
I ^2& " • « . . .  42 , ** leeoenso— — 3b#
Caso nW  l l u . - O . l .C . -  ae 21 saoa ,men&aqWLë a  ic e  1 2 ,t ip o  > 4 /2 6 #prlrnlpem
■ V
rabuen embarazo a c tu a l , t r n o a jo  î c  p a i to  7 b o ra s . Ienaf-ones 125-85
I£  ie c tm - a . . .  .82  to s in ô f l lo s
;f
26 *' ,i. . . . 3 o  " Bescfaueo— — 295®
CaS'O nîiffi 1 1 1 .- I ,A .P .-  l a  22 aiioa,a;fcntn.qala a, lo s  1 5 ,t ip o  7 -8 /2 4 ,p r im l-  *
i f 1
para,em bai'azo b u e n o ,tra o a jo  de p a r to  12 d o ra # . lenelcm es lOO-Sge
' ■ \ - 
IS  l e c n ^ r a . . .  .12v e o a la & iilo e  './ ■ti^ v
' ' _ r^> '1
. # * # # oii **  ^ Deec e i^fâo—— 2^#
Oatso xiJüü 112.-c«M *k*- de 23 aâoe,iaeiicrqu ia  a  lo #  ^14,t ip o  2 -3 /2 8 ,2  per*
■ 3 # ; *  .
-1 4 4 -  '
toB eo ite iroes n o r m c i l e e , e m b a z a c t u a l  norm al, tr a b a jo  de p a r to  4 h o -  
ras^ ten sio x ies  135-95
i  @ le c tu r» * ,. . . . . .  30 e o s in è f  i l o s
2S ** . . . . . . . .  #4 ” Descenso— 20#
Caso n&i 113 .-b l.C .V .- de 22 a  lo s  1 2 ,t ip o
p e rto  a n te r io r  norm al.Babaraiso ect-oxl b u e n c .lra b a j ode p a r to  4  D oras 
lenB îonee 125-80
I f  l e c t u r a  64 eo s in & filo s
2f " . • • . .  38 ” i)6Scea,*so——40#
Caso nhm i l4 .-J * P .O .-  de 23 a n o s ,mener qui e a lo s  2 6 ,t ip o  4-5/26-3$|^ 
prlmipara.Buen embarazo.Tradejo do parto 6 horas.T ensions8 l^ )-6 5  -%
I f  l e c t u r a . . . . . 7 0  e o s ln i f i lo s
2f ” . . . . . 5 0  » Dasctonso— ---- 28#
Caso n&m 115.-A,li.M #4 de 24 ailos,nena^qAda a  loo 1 4 ,t ip o  2 -3 /2 8 ,doe 
p a r to s  a n te r io re s  no rm ales, emb^ n^r&zo a c tu a l  bueno .T rabajo  de p a r to  2 
h o ra s .le n s l& n  125-85
1# l e c t u r a . . . . . 9 6  e o s in & filo s
29 " . . . . . . 7 6  " Descenso—— -20#
B / Grupo a istb o ico
C&eo a&m l e . - ü . J . S . -  de 82 adoB,mtnarquia e lo s  1 3 ,t ip o  2 -3 /2 7 ,dos
p&toa au terioree normales,un borto embor&o actu a l bueno,trabajo d© 
parto 12 iiox’ao.Farto de nelgeB en eue se  p r sc t lc a  ayuda manual s in  a -  
n esta .le n s io n o s  130-75
l e c t u r a . . . .•1 2 0  eo s ln & lilo s  
2@ * ♦ . . • • 1 6  “ Descexiso-— 86#
lorcops
Caso nùm 2 .-C .V .L *- de 31 piHos,menerouiaa a  lo s  13$t ip o  2 /2 8 ,emb&r&ao 
a c tu a l  bueno,12 h o ras  do t r a b a j e ' de p a r to  que ta im ir a  con un fo rc ep s  
m  4^ p ian o . po r su irlm e im to  l é t a l  con €m.esteÈÉÈ c l o r o f i r -
m ica tensicnoD  130-75
l e  le c tu r v i.. . . . 1 0 6  eo sin & filo s
2f ** . . . . . . 5 3  :"r-\ ** Dascénsô---- -50#
Caso ubm 3 . - B .Î .S . -  dé 34 emo8,menarguia a lo s  1 2 ,t ip o  2 -3 /2 9 ,un par­
to  a n ter io r  normal,un aborto,erabarc&o bu^ o$frabajo  de parto 14 bora© 
se  p ra ctiea  forcpes en pl&no por s to n ia  que no cede a lo s  eceit& cico  
Tensiones 125-65
Ife l e c t u r e . . . . . . 5 0  e o s ia & filo s
—       " "  ■ ■ ■ '  "
—146— r .
2^ lecGura#. . .  38 eosln& filoB Descenso 24#
Caso u M  4 . - 0 .P.M .- de 27 a3.oa, menai quia a lo s  1 3 ,t ip o  3/3w.embai*sso 
a c tu il  noimal y  pax-to con iorcep a pH>r atanla^^uiestesia; clorofor&o 
Tensiories 120-50
1^ lectuT 'a .. . .  t i  eo sju ib iiloe
2  ^ ” . . . . .  20 ** jL/escasso— 67#
Caso atur, 5 . — J . G.u ue 21 ,mwiw:'quia a loa 12 ,t ip o  3 /27 ,wi parto  
a a te iir o  normal, embuz a&^o actu a l con eaemas, traoajo  ue pax to  10 Doras 
que tersrdnb con forcep s.aaeatesla ;ororoform o. lsasionen i4C -00
l e  iectax^a.. . .  .65 eo s iu & iilo s  
2^ '* »f»f240 " aumeuto——
vSSO nùm 6 .—it.ii.O*— de a l  auos,m ouarqw ia a  lo s  1 3 ,t ip o  2—3 /3 0 ,px*im&— 
^est& .Br.barazo con edemas y a l s o r t e  s iu e a  de esiuer^iO .Pai’to  que dur5 
bo ras y term ine por fo rc e p s  en 4e p ia n o #âxie©tesi a  io -a l^ le u s io a s B
100-70 ^
V :i /  ■
1Ê l e c t u r a . . . . . »C0 e o s in b f i lo a  
2§ " . . . . . . 1 2 0  ** A im eato--—-50#
Ces&rcas
. -  — ^  -I" ' "
-.147— . -Y
Caso nbm ? ♦ -  A*S*C.- tie 33 aiios,û*fenarqaia a lo s  1 3 ,t ip o  5 /2 8 ,p r im lp a  
ra .em b arasso s  con mai'cos j  eaemas desde i e  ?ii mtrs.oesbx’ca  por plane© 
t a  p r e v ia . le a s io n e s  110-60 .
1® l€etiU ’a * . . . . 2 6  eosia& xilos  
2  ^ ** • • ♦ . . 2 6  " DeeceneoO#
A lo s  aps cdas l e  itie rape til la  l a  prueba
16 l e c t u r a . . . .40 e o s in b filo a  
2ê T w . . . . 2 6  » Descenso—-33#
Caeo nbni 8 .-L .d .S * -  dw 35 efioa,xienarquia a lo s  1 3 ,t ip o  6 /29 tp r im i-  
para, embciraso con fu er te  h iper erne ^ 1^ a, M pat*to terminb par o&s«r*ea 
por p lcn oeta  p rev ia .len e io n es  120-pO
1^ l e c t u i a . . . .Ô 0  e o s in b x ilo s
2B " . . . . 6 7  ** joeseenso 16#
A lo s  doe diae de ceeaieada 1 e fu& repetiOc. la  pi'ueoa;
16 Idctox'a .. . .1 2 0  eoain& filos  
2^ . . . .  55  ^ Descenso— 54#
Apopl e j ia . -  6e hen rea lizad o  to la s  la s  pruebas con A C T H*
Case nùm 9 . - 1 .1 .1 . -  de 32 a lo  8, mener quia a lo s  12, t ip o  3 - 4 /» , t r e a  
p artes en ter io res  norm ales. M btraso actu a l con li^ e r o s  euem as.rar^
- 1 4 0 -
normal con ap op lejia  utc-io p la c x n ta r ia ,  IeuQlwies 90-00
1@ 1 i.tiz'a 13 coLin& flloo
2Ê . .  • • .  .13 *’ Deoconso 0#
S e r s p i t e  l a  p r iie u a  cou A L 2 H, a  lo 8  t x c s  H a s
1@ l e c t u r a . . . . . . 3 o  e c s in v f l lo s
29 ,57 ” aamcnto——91#
Caeo ntiiii 10 ,-F .G .P  de 23 anoB,mi-rc.xquic^ lo s  1 2 ,tip o  5-u/27y30,uzi em- 
bart-FO 2r pa) to  &üxterior norr:. doloras que dioc te a e r  deade
hecf. doe xoran,deade haoa u;di }.emoira^ia g e n ita l,n o  s ie n te  e l  f c t o ,pre 
Benta edemas d l8creto 8 ,pallcio0 , 120 pxa% cione&,8e l e  p ra o tica  una o%B&- 
rea  por a p o p le jiâ ,u tero  pif. centei'la ,que «r compruebu ei. la  lapotem ia  
lenrjioucB 83960
1^ leo tu ru  .32 eoJin& lilvs
2- ** . . . . . .  46 ** Descenso 11#
Càso nù l l . - A . r . d . -  de 3- auûs,mcxiarquxa u lo s  1 5 ,t ip o  3 -6 /3 1 , t r e a  em- 
b e r a z o s  p u r to B  E i i t e i i o r a o  n o r i:  i.il e u , im  a box t o  c lc  c: me s  o s . 11: b ^ r  n n t u a l
butmo,parto pnx^  cT^sarea poi ap cp lo ji^  placci/6w:iu#T*^isiones 6u-55
i s  l e c t u r a , . . . . . . . 8 6  eo sin & iilo s
,68 " Desoeuso—
-149-
Caso nftxu de 22 mflos,me)erqiila a lo s  1 3 ,t ip o  5 -6 /2 7 ,m
parto en ter lro  normal, eznb&rszo actu a l con ë&emas j  albuminuria*oua^ 
tro  atcquee de eclam psia a lo s  qve se tr a ta  cl&sicarrtente eon& ^ u o o sa
a u lfa to  m a^ eslo  y v ere tr ln a .S e  deteripina e l  perto por foroeps.T m islo—
nes 120-100,No se r e f i t  en lo s  at agues.
1 B l e c t u r e . , . 1 0 6  eosin & filo s
2^ 68 •» . te e c en so --—16#
Caso li&a 13.-M .M .3.-  de 24 Wïos,menarculR a lo s  1 4 ,t ip o  6 /28,un  parto 
a n terior  normal.Esburuso a n ter ior  con edemas.înibaraao actu a l con ede­
mas .ü ie t e  ataques de eclumpaia,Ae l e  p ractica  una o&sarea,y se  in s ta la
i'
un tratam iento oon glucosjjilperton ila , su lfa to  m a^ esico  y v era tr in a  
tree  e l  cual so le  t i e r e  \m  a ta jn e . Tension es 150-110
1 e Ictfiitiirc. . . . . .  47 eosin & filo s
2Û / Î' . . . . . . 3 8  f  Deacueso— 19#I' - ' -
Oaso nùra 14,C:a/i.B.- de 24 alio am en arq u l  a  a  lo s  1 5 ,t ip o  3 -5 /30 ,008  p a r -  
to e  n o ra e d e s .In g re sa  de p a r to  con an a taq u e  de e o l  empsl a , pas ado e l  oual 
Ife exuterma co n tin u a  en e a t  a do com atose. Les f e m il ia r e s  afirm aa que se  de
- - - - - - - - - r - r - -
pldleron de l i a  la  noche a n ter io r  y por l a  mahaaajla ver ou© no ©a- 
l i a  üe su  cu^rto. forzarou la  puerta y la  eaccutraron an estado comato- 
eo.Desde euiionceB es traslad o  a l a  o llu ic a  u© t  oui do tr è s  ataq^es.A l 
parto e s t t  lu io lau d oae, diiataoi& a de 2 cm .,b o isa  integi"a*eab©&n en p r i­
mer plenp O . I . l . A f f o to  v iv o ,s e  p iaotioa. cesarèa oon a n este s ia  et&re* y  
se extra© im fc to  v iv o ,s e  iastutra un traxiamiento c&sico a base de g lu -  
cosa h ipL rtbn ioa,siillA to  mariesiec;,moxxlna y vcratrlma,Deoptlee de la  
intcrvenci&ri l a  emfextia tiu u e  2o ataques màsjpero a l eabo de 24 Doras 
ae ea-pixrolon lo o  ataques y se  rt oupera lautam aate, quedeudo m  pi^oeeo  
resid u iil en cc fà lico  probablemente por rotux-a casvualrgse p ractioa  l a  
prueba de IHOidI uou ü G ï  H Iwitediai,ornente âespùee ae su In ^ eso#
Id l e c t u r e * . . # . . 5 b  eosiJxbxilo©
2^ . . . . . . 4 6  y Descenso— —18#
Caao nîtm 1 5 .-  1 . 1 . b . -  de 25 emos^menar-quia a lo s  1 4 ,t ip o  5 -4 /28#primiges- 
ta .Iii^ resa  en e s t  ado s^ lcom atoau  oon cuutro ataques oo scl&japsiafpresen* 
tacl&n s ie îh l ic a  en 0 ,1 .1 .A. p len o , üilatacl& u do 8 can.b oisa  la t o -
g r a ,e l  f c t c  se  au scu lta  ritm ico  a 140 paXsaciones por minuto.Oe îompe la
b o isa  uauüû a  lu z  * inm dedlat wwn t  e * un l e to  v iv o .a  su  in g re so  se  l a  D ober-
.„ .  ^ -:Mf-
" -1 5 1 -
Jh •
-a- '
con prefuci&n de gluoosa h iptrt& uiea a l xo#,por donde se  la y e o tm ,p r o -  
gi'esIvaiiBa te , em e l  tiesipo de 20 minu'oos,50 mg.de fem egaa  y 5 og» de 
L AOàRCTIL, b oisa  pre co rd ia l de iiaeio  y a e gui dament© g o ta 'a  go ta  de \mu 
moacla de L e rg c til ,Ien e r g S n ,V it . B.ypix*idoxina*cada dos uara» se  ad­
m in istra  uitz prooàiiia .ïnyeociîm  de 5 cgm de hepei'-ina y un mgm de 
Prostlgmina.A le s  20 horus lu  ezuferLie se  e g ita  y sc  l e  pane lO o .o , 
de siTLl'ato m agnesico-Posteiorm ente se  cuiibiu la  m escla por o tra  oom- - 
pueste por H cvocaine,8u lfatô m&gnesieo V t*ü ,su lfa to  de lep erte ln a*V it  
B 1 .suero gliicosado isot&nxco y Heparina.La emioima se  récupéra le n ta  
y tota lm ente.de r é a l is a  la  prueba de IHORN oon à C 1 II inmedlataiwnte 
ûespîies de su ingreso en la  e l ln io a  -r
1^ l e c t u r q ^ . , . . . ë 2  o o s in b lilo s  '
2 ^  ** *.*♦•#♦56 « i>escensô——6#
Caso n&m 1 6 .—o.V.Iu— do 23 <Dlos, menai quia a lo s  llÿ itip o  3—2 /28 , dos pâlî­
t e s  a n ter io res noimales.Ingi*€tsa en la  c l in ic a  con ti'as ataques de # # # *  
mpÈie&W,el sen o ilo  e s ta  oonservado; d ice ©star de parto haoe 6 noyas. 
P resen tacl&n c le f a l lc a  en 0• l . D . i -#, dxlutaùiôn com plota.boisa r o ta ,c a — 
bcza entre 3s-4a p ia n o ,s i  f e t o  s e  au scu lta  algo irr ltm ioo ,oon  90 p u l-
«acioaes por minuto*3e p raetlen  im oon lo c ld l. om-
trayondose tio f e io  v ivo .A  oontilruaei&n ;? Ir- c l  t r n -
tamia nto# el&aino co j^ 4 -^K;.os4 ) 4 t e e . m o r  r?u fn?if r.tô  y
v e ra tiim /m D  ^nieive 2) te n e r  o tfteue^.InzL eJln tw orjtt: ùeep&os de su  
lugreoo se  z"e@llœ la  prueufi de "^ HORN con n <; J-
1# l e c t u r a . . . . * ».&>
2# . . . . . . . 7 2  « iW
PDÂPm^A
Caeo n&m 1?#— ae 2c ;; lo o  5/32,priB:::).ge6^ta
r«tro%TEj^_a eo:?iooe ae^ r^.e h a o  15 éi&B.Tr l a  :tctnF:lid..:-.d,o G©;s en e l  àl& 
cr rue ee n raotica  laprueb-i, a:x^.le sangre.Fo titn i-  noloren < m  pert^ .P or  
t a n te  T?:;glnaï, r©111 %ado o u id n w srz 'e n te . ee 3#r&ci# «mn a lo o b a u llla d o  de 
fm tre  e l  redo y Ig  preecrteei% Tz.o n e  noe n f o r r - ' l a r  r i  di éV’W e t io o
âe p le o e r ta  p re v lK .c u e llo  cerredo,pre& *frtaoi& x o a f t l i c a , .fe to  v lvo#ge#t& - 
el5n a
1# iêctfe %a . •,* *4b coeln&ziloa
£s« . . . * 6 3  *• 31*
11 p n ito  ec- r e a l le b  a  I 0& 7 àl i© v ia  vogÈrfll;b( c f t  In  r o t i # a  de l a
b o l s n  p a r a  q u o * c l  e y i e 6j : 'D ( % a  l o .  g y - b *  e n h l b i r t n  l a  h c r . o r r a & l a  d a & d o  #
IfiSiS
PtSUiTAliOS T CW^ 'RT.IBTOS
A/ fiiv3TTrÆ;.i)0S
Hemos Jiedl'iOB l a  ex p e rt a n d  a èn dos grupoe ds et^f enaasj xxoecoas— 
t i t u i d o  por enbsragadae y o tro  por tnujeres en tr a n c e  de p e r to  
I# j&rupQ ue embarazuca©. -A su vqz eqtil hemo© heeho o tro  doe gyupos: imo - 
forma do por embnrLzadae n o ra a le a  y  o tro  tntegx*ado p o r g e s jo s ls*
&/ Embaxazadas no m n le s . -Tle^oa i-ealizado l a  pm eba en 122 m ujeros,de la s  
cualea lian respondldo 56(46#)noimalm6ate, es dacir,oon %m ecsin op eaia  
peilDsT a l 50/') :■ ill
Aûora biniySe obaei*va conic l a  reepuesta  es d is t în t  a en lo s  diveroeos me-
j;
see del enbr ra^o ; a e l : 4 .^
m  e l  primer mr-c de zo,dm 5 c a e e s ,la  pm eba de THORN es p o s it i r a
en 4 , l o  que huce un 80# de p o e lt lv id a d e s .
Ih e l  2fi i3GS,en 5 cesoe,hay  u n i  p o s ittv id a d ,o  s e a ,en an 20# ^
Bi e l  •gercor m es,cm 5 casos hajir tren  p o s i t iv e s , lo  que hace im 60'#
Bd, e l  42 m es,on 5 ceso8,hay dqis posltly idadoG , o sea  im 40p
■f
En e l  5 2 m es,hay tr o s  p o s it iv p e  en 5 caos,o  sea  un 5o#
Eu e l  62 mes I de 5 casos, solament e hay uno p o s l t iv o , lo  que hae@ \m  20#
Bi c l  7 2  mes ^  de C caaos, hay dos posltlvld& daa lo  que e qui v a le  a im
m  e l  #9 mes5 de 9 casos, hay 3 p o o ltiv id a d ee ,o  sou uu 33#
Ba e l  9S m es,de 77 observKdoa hay 37 p o s it iv e s ,©  sea  un 40#
b / omhcrr.zadas. çest&Blcas ^
Ri 5 ca s03 de liip ere tiea is , c&lo mio resp ond li con normalidad$o sea  un 
Bo 7 cesos en ©1 92 me© de gestac l5n ,q u e en lo a  primeromameses de e s ta  
tuvieron  hiper ernes i s ,  p>ero l i e  go h lc iero n  un w barazo normal,hubo 3 po- 
s lt iv id a d e s ,o  sea  ,42# de ïlîOF3 p o s it iv e s .
Fnnueve oa&os de ©demoneelosie no hul>o n inguna p o s i t iv ld e d
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Pig* mW S .-fiesu ltaâo  de l e  praebe de ffîDBB m  e l  gr% o de enbaresades
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ta .d m m m s L -
é)m^ÂJOimT£B cœi PABSO #m y x te e r  %a# m  hem##
emeemtraâo M la e i& a  algtaaa e n tre  é ttre e jjp  d e l p e ri#  p  grade de p e e itiv j 
dades de la  j^ rueba
I . - C it r >  to lo la l to  1« o if n
■ i *  # * « B iiIn lfH É i— «n 180/W ^,90 te  la s  120 »w l«m t##(75$)prM «m teW u 
uaa e##ia#pe&ia m&# e m ex^ aeemtadada#De e llaa*41(45,5#)eem  e ifT a#  Jjmy
fe rle r# #  a le e  50#m *
2#-fe # ltjlv ld a d # #  de Xa j^ ru#ba de fflOCT. -  £# la #  120 e» 
ferm a#* 45 ( 37#5#) reepemdjlerem a la  *drem#lim a ora ra  deaerae# d e l 50# # 
« a p e rio r
0# 19 oaao# e& le a  que e l deeeeaee de e e e ln & flle #  i i A  ra le *#  
la e lu e e  aum eatarra ra  e l aeguado reew m te*bab la  14(73#d#) era  ^L fra #  
ia le ie le #  im fe rle re e  a lo #  50/ma^#
3 .-  Reotjpraaolbn de lo #  va lo re#  normale# e# e l peep##
r lo ^ -B i 13 emferma# do la #  quo la  prueba de ffiOBS 
fa b  a e g a tlva  Inm edlata  4##pbo# d e l p a rte *##  r ^ i t i b  la ta  ra  e l te re e r
d&a d e l p u e rp e rlo .B x  10 do le a  13 oaao# (76$9#)la  reapaeata f a l aeg#^
tiv # .8 l€ # p re  eoiaeid& oeata p oa itlY ldad  o ra  uaa a levacllm  s la f t l t r a e a  
da l a  o i f r a  i a i a i a l  de edala&fHoa#
om  pabso
S ia ra  oaaaa da f t r c e p a ire a p ra d ia r ra  aarm alM ata###(4G #) # G aatra 
de aXloa t a a l r a  o lf r a s  i a lo ia le a  de a o a ia b flla a  d a fa rlo re a  a  lo a  lO O n^
Daa aaaoa da a a r t r a a  por p lra o a ta  w a id a iXa pmmeba fWk m g a l iv a  
W x aa .laa  o lf ra a  in le la le a  da a o a in a f ilo a  r a ra  la f e r lo r a a  a
f ra a  oaaaa da aoop]|.e^a# aa# ^ tlv ld ad  ahaalu ta{0# de d rao raaa )ra  
la a  t r a a  oaaaa. (Prueba e ra  A C T  H)«-liaa e l f r a a  t a l a l e l r a  de eaadxA fllai# 
le a  e raa  da 50/im^ a In f e r la r e e .
Ciaaa oaaaa de eeh^m raiaia e  b la e  l a  prueba ra te #  da i n i a i a r  e l  
tam lrata#reapandlera#e n e g a tlv a a ra te  am le a  almae oaaaa.
Aunque no pueda draaldo; a rea  crao d la tacla* ino lu lm ea aqul una 
aaroda manual ra  im p a rto  de n a lg a a (a ln  e n e a te a la )# la  reepuea ta  pa—^
a i t l v a .
Sa la s  doA  oesareada# p a r p la a a a ta  p fa v ia  re p a tia a a  
l a  prueba a  l a s  48 h a ra sse ra  lo s  s ig u le a te s  ra su lta d a s i
Im -Descraso de r a s l i ^ H o s  Jumartlntamenta dasp&es d e l
i d .  id*  a  la s  48 b erae* # ..* # .3 3 #
2*- Deeoenso de e o s ln lf i le #  ira e d ia ta m a te  d e s j^ e  d el p ra te * .*#*ld#
id* id .  a  la s  48 b r a a # ...* . . .* * * .* * . . . .54#
elevmal&i p re o ea tu a l que ea iao ld ea  eu aA o s easos mm  s im ila r  éleva»  
olbn de l a  e i f r a  b a sa i de e ra in & file e
Bi case de spepleggLa se  r e p i # |  l a  prueba a  le s  t r è s  
d ia s fse  ob tuse t r a s  l a  adaim istraoU m  de A C T H im asmemte de le s  
e o s in lf i le s  d e l 91#
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f ig . a&m 9*R*8uXt8do da la  praaba da SHORII a& e l gn^e da parldaa
*160-
B) (sm m sm m
Bol e l  e ^ l t u l e  de eupxramemelee j  embaraeo vimee eeae 
#e aAelte*%mmlmemte*la e x ie te a e ia  de uaa b ip e rtre d tla  ra% tieal#ae&  l e  t  
deKueetraajlae in v e s tig a c lra e e  de ARD^SÛB j  USHBf(4f$»6) f la e  de 05X4 
I£SSB(45} la s  de HAJ^IIABB447) X etree*V lm ee$lgual*em te eeme é l  te e e  
f r a e l r a a l  de l a  e u p ra rre a a l e s tà  aumeataade#pmee e l  b ien  l a  h j^# raeelra - 
te r ln e a ia  d e l eabaraao d e s o rlta  p e r OHAStfABB*Bà «Xm s y  aiX 0TO (24}t 
p e r HXmwm y  ITS5KAB,por S im W  y  8ABTBm#per H 2££nf <4B) y  p e r H2V- 
aiA lS y  GaVABB3S^50)#el auneate dea l a  e lla la a e lb a  de aaAAgm e# ev i 
e iade p e r  (SO M E  W J B Z  y £AKSB3|T LA re e la te a e ia  a  l a  e p ia e f re c tta je  de 
le s  ralm elee pre&adra dem eetrade po r BOGQPy y  BSBiABS y  laeg e  p e r BILL» 
BAB y BZSra£L{12)tpor BI£HT y 8CHALB£B(3D)»per S12B0L£(104)tp e r  0AlBlf y  
o troe*ao  mm argiaseatee ^e e o f io le a te  fuerm a oomo p a ra  dem dbtrar de fe  
ma indudable l a  h lperfuaol& a e o r tlo a l  de l a  geetaate*em  ram ble hey me 
tle a d e  a  ad m ltir que é l  toao  fo a o io a a l euprarrem al r a A  eum eatadeiam i 
lo  haoe p easer l a  eaa to eàa  de e s ta  gi& adaia e l  eumeate eu ellmImaeSBa 
de 1 7 -e e to s te rio â e e  y w s te  de m a a lfle s te  p e r BEAD# VmmiM» BlBJPfBZI
(S5 bls}*[em a u e s tra  clSm loa p e r ÇKMEZ BAB8TB0(43)y etres.Igualm em te
—
Taoixie(ii4) rASYiassmiSz bi#) luava^H a s),v u a ^6  bis};An£s(53 b
bis}»SXAaa£S(10()bis),SSVZS{292*3«4»i^) I  an m w strs b U alM  BQSBXeras 
dseoetraeo cbme la  raraeal& a da ra rtle ia d a a  ##%& m m m t*- 
dm durante la  g e ^ ta o iln
(/) 4<3XG
"3"
Z
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8
iAb to»-e*M reeellB  t e  te te #  neeetow m  1» w la i
te  1## m teM M tea ##«#m BOSmOVkS, uanss
-W 3-
Por o tra  p a rte  e& la  geataulèa apareëem oon fre c iie a e ia  M u ife s ta e ie a e e  
de la m tie te n o ia e  e o rtie a l|X a  mi##a plgm eataaA a g rm ld ie a ^ a  m leaW üa 
gzw A diea^jr la  hlp#remeale#qme deew lbim ee eoa wàm daWJLe# ea e l 
ta le  II*m ee dem w etrw  ee« e ,# i e l eaba raso tla  e a p re rre a a l me hmmtm m  
elgw w a eeaeioaeetpara eat& efaeer le e  demen dee*
Beee e e l e l ew oepte de in e a fle ie a e le  m ^ re rrm e l#  re le tl# ^# e e p » e e t#  p e r 
Hm «fflÀ2lP£à a  & m $#eebre e l qae ae vemee e in e ie ^d h f mle#yaee q a e #  «&» 
fio le a te m e a te  d e te lle d e  m  e l e e p lta le  H *
▲ la  v le te  é ê  eetee hee&oe j  diepemiemde de am tee t,e *m e la  praWrn de f a ù ¥  
PB;te a  eemeillOfOeme para eer mamejade p e r ana pereena me eepee le lleede  
em eaeetiemee de la b e ra td M e » j de prem a a le r p a ia  e l ee tu d ie  Am elem el ea 
p re rrw a l^m ee  prepde i*ee,galadee p e r e l Bref#ao%EL&A lM 8I% #heeer am ee* 
ta d le  de e a t»  ^ la d o la  en e l eebar&se j  p e rte *
De m aeetre tw baje#elarem em te ee dedaee,qae eâ e l embaraee eadete aaa im - 
a a fle le m e la  eaprarrem al*De tedme le e  geetemtee e%emlnadee,eam em terasM  
e l pereeer tetelm em te m0rm a le e ,e l 54)6 hem reve lade  uma Im eafitdem ela e e r- 
tlee liaum que partim es de la  base para peder (l^e e r b e ta  a fizm eetlm  de ferm a 
re taeda de m a  Imdenmidad h S p o tlla m e -M p M le a ris *
A l a  la s  de estas heohee#pedeses aflrm ar,q ae  e l  embaraso aet&a seme 
sge&te de s tre s s *
Ssbsaes m m  te  de e s tia a le  ia e sp eo ifiee «e s d é s irfs s tla n le s  para  le s  
que b l orgauiaso as eÿb habituadSfprM eésm  em %ste reae e leaee s a b le - 
#sa*81 emellsemes le s  d lfe re a te s  estim ales de fe larsa dseertles,ees#rem - 
demes que as es e%^M&e#qae s i embarase y  €L  p a rte  seM *s#esesm tee*. 
dbera b le m # f (A a l es e l estIsnXe de a ls n a  sa ea^  em baraset*PrebeblM em - 
te  eb e s tls a le  es i^ â b p id e  p e r la  sm idaeibn b ra ie  fe e%mdade#p la  
pM strae ibm  e e r ia l d e l buere sa e l b te re *S l ebserrames la  # ^k# b a  mb- 
mere 8 rames oèmo eu la  p rim era  m ltad  d s l embarase, espeelalm ste em e l 
2# mes e l mtosere de p e s itirid a d e s  cm la  ^ÿbeba de SSOW dism inape 
r  aleamsa su sbmime#em eota ^peêa^para iM g e  re lre rs e  a b le rsr# P e re  
tmablem puede obserrarse la  g rb fle a  e lta d s t^m e  en la  2# m ltad  de la  
gcstaeièm  e x is te  usa 2# ealda^castma en e l 6 * mes^giAmo explloaxm es es­
te s  heebesT*Pareee omo s i te d o  e l embaraso fu e i a sm s tre s s  para la  
m u je r,pe re  h a j  des mementos en le s  que M te  es xAs in te n se # a l im le ie re e  
e l embarasso y  en e l 6a mes#supenemes que e l e s tlm u le  alarmÊgccwmpen le s
prim eras meemtes#sea l a  im rasion  e e r ia l  oomo y a  eitatW M Sj cm l a  d e -
es o de alarm a puede eer e l «M ente re la tire a M te  r& p lde d e l p e - 
ee fe ta l en le s  b ltim o e  meeee de la  geetaeiAn# este  « M M te  «qpene une 
eebreearga m aterna pregreelm a#Ael#m lM trae que e l ia o re a M te  en le n g it# #  
fe ta l en la  2# m ltad  d e l embaraee ee puede p re e m tttre e  g rifie e m e n te  p a r - ' 
une re e td # la  e u m  que r^ e e e n ta  e l peso fa ta l ee usa p lr4 b e la  en la  que 
A  p tm  mmmtB  «a » l a o l A  «1 « - « « t o
La d ln ie a  eoncuerda ean nueetree rem altadee eem-&#ewde MBMMIBe# M BM  
des m M en^e de p re d lle e l& n  en eu fre o u M o ia ie l w Ê pere y  a l u ltim e  t r #  
meetre#
S I eeeq^arasM nueatoe rae u lta d as oon lo e  de BOJIBX08ES g rb fle a  n#m 12 
Tomea o m s  la  e llm lnae l& n  de e e rlla la d e e  ae tà  aneantada en te ^  e l eeAa- 
raee#pera en e l eagunde me# e s le te  M a  a llm lm aalbn de eM tlodàdaa mayer 
ee preoleanente e l memento m&xime n e # a tlrl# a d e g %  xa prueba de rBAP» 
Vemoa lgualmente#oomo la  e llm in a e lln  de oortloéâdea expérim enta at%M a e- 
cenee en la  eegunda m ltad  que ee maxime en e l d&aimem mee lunar#
Boeotroe ancontraeoe e n ^ te ro e r trim e a ftre  un nuero aumento de n e g a tlr i-  
dadee#Pareoe eer cm o  sâ la  eup ra rrena l#^ e e fo raa ra  en e<mtpenear la  eo-
breoarga eobre en eetoe periodoe m  lo e  que e l fa llo  e u p ra rre n a l ee
-168—
«larfmo ^pfbââelende oM tléaée#  m qp#rlor#e de hemeenae#eeme l e  dem ee 
t r e  l e  e lia ln a e ib n  u r in a r ia  de e e te b e llte e
Le g ee to e ie  a  l a  r l e t a  de n u ee tree  rm u ltad ee# en  lo e  qM  ee  ve, o ae l 
unMimMte^ un f  alle|»euprarr«na^ij[me den in te srp re ta ree  corne un firaoaeo de 
l a  adep tao idn#el orgmULemo no reeponde de form a adeoua da e l  ee tS aa le  
de alarm a y  oae en l a  fame de agetam lM to o oA eum tao^m
De n u ee tree  h allaeg o e pereoe deibaolree que e l  p a r te # e l ig u a l 
que e l M baraeo#eupone %m e tre e e  p a ra  l a  mujer*De la e  120 pao ion tee 
oon p a r te  norm al exaaiaaàee#un 75)6 p reeen taba o lf ra s  eomiab f i l oe p e r 
debaje de la e  norm alee$#4lo un 37«5)6 de le #  oaaoa reepondib  oom una 
eoeinopenla ad ren allU ica no rmal#
Beoordemoe ahera  que e l  p o rc en ta je  de p o eitld ad ee  ha> 
lla d e  por noeo troe en e l  b ltim e mee de l a  gM taeiS n  fub  d e l d ^ ie o lo  
hay puee un deeoeneo d e l 11)6 a  éauea d e l parto*T  e in  mmbargo ta e ta  
reeox^ar al^unoe de loe  facxoree oapaeoe de ao tu a r corne estlm u le  a l e r  
aigM o (E£QAUS y eolbe l e  domueet]^an que e l  e tre e e  que eiqpome e ^  reeo g
-18#
da y  m m eje »a w pa# de preeêear^ m  la  ra ta^uaa  eeaiaepe& la jpara 
em ^render que ^  aumente de la e  meeeeldadea que e l ip r te  aapeaee 
d eb e ria  eeaeloaar a lte ra e lo a e a  de e s te  tlp e  e& prItetleeaeeaSe e l 100# 
de le s  easoe#8i im a u ,u je r  ae g r lr id a  ee e e e e tlre ra  d e l ]^ FemW a l ee - 
fu e rse  e rg^a lee  que e l p a rte  ei#@ ae#al que ha de eumaree de p ren te  e l 
fa s te r  â m l d o le r y  d e l mlede#ee fa e il de paaara la e v lta b lo M a te  a 
la  h ltlm a  faee d e l e la d re ^ e  de ad«p tae lW # la  #aee de agc^am lM te 
o de exheaeta@lba#81^ e l«*# itreaaedeate* que la  gw ^ae lba  eapeae la e  
pae ieatae e a tra rla a  en shook e h e t& trio e  en uaa gram aayexdla de le s  eam 
e e e fla  h lp e rf to ei dn  etprarre#&al abeê lu ta  de la  geataeUm  me e e la - 
memte tie e d e  a e q u lib ra r#  d l oÉacmté de la e  exigœ e laa  que eet#a m&- 
pame#elme que db eoloea a la  tflb a d a la  en optim a# oomdloemee de eâper- 
ta r  la  eebreoarga d e l parto#(pie e ste  es am agM te W re e e e r^ le  deamee- 
t r a  adem ^ de la  M sim epemia ya eltade$ebeed#able in a e d ia ta M s te  dee- 
pbek de equb l#e l heche de que em aa peroem taje e#y elevado de M see 
prdebas a d rM a llm io a  oeg§#Êaa$ae hade p e e itia a  em e l txammiree de 
le #  tre e  prlm erea d^ae d e l p u w p e rld
eemejeetee a e s te  ee e b a e rra i em e l  a -
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M m tM hrem lem te pregrem iv# a o tro s  aatimuXoa m eclseptlv## (frlm y s a lo r e\
La « p a rla iè a  a ma de la  fe rn  de mhamfkeibm m  e l e 6 d rm e  de edAp ta e lItt 
depemdn me so le  de la  im tem eidad d e l eeWmmle ala%#j(geme##lee 
de la  rap ide s earn que M te  a lemnia au #Am Ae*m  e l ease m  que aetua 
da una tm m B  p rogreslea# lea  meeamiemes de defemaa tlemem tle e p e  m f ie i» -  
te d  de im ataureree efieasm eute# de la  rp lm era  faee e faee de alarm a de 
pass a la  aegimda#o faee de (aslatem ela#Durem te e l embaraso mozmal#el e r -  
gamismo fe M u tn o  ae eaeuentra#en ea ts fase  da re a la te m e la ;a 6 le  em eaaea d 
desprepereibn emagerada e n tre  la s  demandas y  la  eapaéldaa fum elernal #au- 
prarrem al#se presentan ftmememees de d^soeuQ^enaaolbm(geeteala) #Duran­
te  e l p a rte  la  a p a rle ib n  de un e s tlm u le  a n o rM l aebre saadlde(hem erragla# 
a lterae lem es palquleaa#interm m eibm  te d k rg io a ) puedem oemduoir «M  mlsme 
a fbmemenea de desooapensaolèmyi^âriames  ^ pmea^aupemer é l embaraae y  parw 
te r^% im drem e de adaptaclbn a un a trM s  p a u la tim e t Las diferem &M  faaea 
d e l s:6adrome seriem# — -
e/^aae de alarma«8e pome enmarcba cm o  reaeeibm 
ente e l estlm u le  qâe la  inva a ib n  tre fe b l^ ^ ie a  aupeme#
b/Rfeae ém rea la tem e la * »  ta  e e n a titu ld a  p e r la a
l a  g e s ta o lk m  « e m e l 0t#ome#
%/ FsM  de & gotm iM te*A  Xa qua p ad r6 # # a  Xlagar 
p ar doa seeaataB M  d la tlm tw #
X/âaopœtm a l  amWPaaa#p#r una d a a p ra p w a fk  ma- 
n d f le a ta  a n tra  le a  d « aad ae  y l a  a ^ a a ld a d  da adagtaaik###* ##> * |^ a tM la
2y)3urante a l parta^amanda eat# #a auparpanaa ya a a - 
bde un eabaraso pata l4gl0o(% olem p#la#bpaplad:^)a euanda eparaeen m  an 
trm iaeum oe o tra a  elemantoa n a a io a p tj^ e- . » »■>■■■ ■ ■■dPhaad a b a t^ trla a
£L ha<dw da qua e l p ro a an ta ja  da pea I t  Iv ldedM  da l a  
prAaba ad rM elS n ica  no a^iarda r e la a ik i  con la s  b o ras d a lp s rto  b ab la  mas 
en fa v o r da qua lo  Ixq^ortsnta (dalvo àatu rb lm an ta  v ariao io n es alternan te 
pato log loes)m as qua l a  duraolbn da ^ t e  aaa  a l  "en transm len to*prsv ls da 
l a  supr@ rranel.Por un f a l l s  da e s te  ^ tlm o  fa c to r  pod rian  e sq ^ o srsa b b  
lo s  case# de Shook sb s tb tr lo o  que so  p resen ten  In d p iaedamante an e l  traa tf 
MTso da un p a r ts  to ts lm M te  n o rn sl^ ia fu a rB s s e ta  b lp & tesls  qua tms$o m 
l a s  enferm as s f  A a s  da apopl%a[e oWa pddf la a  ao lb ap tio a s  no bMOS am- 
oan trado  una praaba p o s ltiv a a a .
5a slan d a  Mfadbpas la s  ra su lta d a s  no as p o s ib la  s # -  
o a r conelu isim as re sp ac to  a  lo s  o ^ W  ta m ln a d a s  p «  f a r a ^ ^ J  an la s
- m
easos de e u b re a  a l  f a c to r  h m errag jq o  #€- saab e l  de l a  iA tervenocibn 
qu ir& rg l0a$y no pedemea ccn aag arlâad  aeb er o aa l de lo e  dos la f lo y o  
mas aoentuadsm #m t#*8eria te te re sam te  estudidss o m s r^pw aatem  sobre  l a  
p raeba la s  d la t ia ta s  imtervemolcme# qm lxbragleas # s s ra  de l a  gravedad 
y  sa  evm ataal resu p erae llm  en e l  p c ^ ^ p e ra to r is  immédiate*
Cm o  resum m  d# cuanto hemoe dloh# p od m se^M tar l u  s ig a io a tM  eon^ 
d u lo n e s t
lt« -£ a  ua poroem taj# elavada da g a a tn ta a  0 ^ )a e m  mmbaraaa 
aanplataaanta a o m l y aaa imdeamldad da todo aparata a e ls t*B fS a  »-^ 
deaoubra la  a x la ta a o ia  da aaa ia a u fla ia a a ia  auprarrm aal #
2 t . -  SOL a&Bero da ia a u flo ia a a ia a  nq^rarxM alaa^aa amberaaaa 
noraalaa#aa ah iriaa  an a l pi^ Uaara y pa d  ta re a W  trim a a tra # a a la a l- 
dlaada aaa la  Ipaaa da p ra d ila d b a  m  la  9  a ra la lb a  da la  gaataa la  
3 # .- m  la  g M ta a ia  a a ta  la a u fia la a d a  aM 3P arr«ad#iataotada 
pa r la  praaba da TBOBB#aa a#m a&a fra a o a n ta . m  la  h ipa raaaa la  am a l 
do# da la #  aaaoaiam la  adeeonaalasls #am la  iq ^ la jla  y  am la  adam p- 
a la  am d  100# *
4 *» - Dadueimoa da aataa ra a d ta d a a  qua d  ambwaaa as am s tre  
as para la  sm jar#para qua 4m tm  as m&ztma am d  p rim a r trim a s tra  y  am
d  ultim a*
5 a#- £1 agamte strasasm ta m  d  p rim e r tr im a s tra  la  aamstl#
tuya  la  in va s io n  o o r ia l d a l huava y «a a l tw a a r trim a s tra  a l a n - 
menta re la tiM # M ta  rap ide  d a l pass fa ta l#
6 e#- Cams a l aamanta d a l tama fd&àiom al aaqpPMramal a s ta  bay 
d la  damastrada da fa n a  Im d is a a tib la  $maastra tra b a ja  dam m stra pa r 
prim era  vas cto fa n a  asparim anta l la s  ideas msmtamidas # le  p a r B a ta - 
11a y  Imsga par H a r t # Saddam y  B ia l d a l aamMpta de im sm fia lM a la  
M ^^arram al ra la tlv a  durante la  gastaallm #
7 e#- #e dastaoa ig iialm anta  la  im p a rta n a i#  de la  sx^prarrem d 
en la  patagan ia  de la  g ss ta s is  #
Y Se^-da damnastra aama a l p a rta # ll ig u s l que a l ambarase$aans- 
titn y a  un agents de strass#
rtRi: iCADA EN EL DIA DE HOY LA LEGUf^ A Dt U \  icbiS TilUiAüA
-gyvAw-t^ ^  tl/L^
1 L^^ L^)^JE *««—"—* * « # ■ ■! ■ I— I ■ I ■ . -,.
%;,,/v\x9U<LAjL<u../ ........... ....... ....
UNANI'/MDAD
OB7UVC POR ' '  _  J  " LA CAUFICACION DE (.11MAYORIA
N/^ odnd..........dG... .. ..
El Présidente,
.4e  19------
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